e

Libenua y Orden

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
Rueda Anzola Dairo
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION. SEXO NACIONALIDAD PAIS
ccC. CE. PAS O No. 1022995389 F O M @ coL. ® EXTRANJERO O COLOMBIA
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE ® NUMERO 1022995389 D.M. 52
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
CARRERA 3 BIS - 541 05 SUR

FECHA N

A [ oo |mes [ o5 [afo [ 1994 |
PAlS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO BOGOTA.D.C.
DEPTO BOGOTA. D.C. MUNICIPIO BOGOTA.D.C.
MUNICIPIO BOGOTA. D.C. TELEFONO 3090006 EMAIL ruedadairo65@gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE EDUCACION

BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )
EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO | BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1 | 2° | 3° I 4° I 5° 6° I 7° I 8° I 9° 10° e MES | 05 | ANO | 2011

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA)

ES (ESPECIALIZACION)

MG (MAESTRIA O MAGISTER)

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA)

DOC (DOCTORADO O PHD)

UN (UNIVERSITARIA)

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

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

IDIOMA

LO HABLA LOLEE

LO ESCRIBE

R B MB MB R B

MB

3 EXPERIENCIA LABORAL

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




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 | Pals
DISTRIBUIDORA JHON JAIRO OBANDO GARZON % COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

BOGOTA. D.C. BOGOTA. D.C.

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3134558028 Dia | 0z [ Mes | 1 | Ado | 2015 pia | 18 | mes| 12 [ Ao | 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

AUX ADM CONDUCTOR ABASTECIMIENTO ALIMENTARIO CARRERA 80G - 6 19

4 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE ' -

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA  PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia: pves: | pro: | pia: | [ mes: | | a0 |
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION

5 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

OCUPACION

TIEMPO DE EXPERIENCIA

ANOS

MESES

SERVIDOR PUBLICO

0

0

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

6 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

LA ADMINISTRACION PUBLICA

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

Ciudad y fecha de diligenciamiento

Cf G :‘\f)\' WO 2021 i
~J

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI __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

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

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

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. \
1 as- Ly e
~ ) o A A o
Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL X(EFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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ACTA DE GRADUACION ESTUDIANTES DE BACHILLERATO POR CICLOS PARA JOVENES Y
ADULTOS
COLEGIO REAL LATINO

Aprobacidn Oficial Resolucion No 110118 del 6 de abrni de 2015

Resolucion 110064 del 29 abril de 2020
Teléfonos 6017631702 -3166442561

Acta General No 012 Registré 354 Folio 64

En la ciudad de Bogota al primer ( 01 ) dia del mes de julio del afio 2023, se reunieron con el
fin de tormalizar la graduacion de los estudiantes del Gltimo ciclo, los suscritos Rector y
Secretaria en la Rectoria del COLEGIO REAL LATINO, institucion aprobada hasta nueva
visita en ¢l Nivel de Basica Primaria, Bésica Secundaria y Media Vocacional y autorizada por

la Secretaria de Educacion para otorgar el titulo de Bachiller Académico, segtin Resoluciones

No 110118 de) 06 de Abril de 2015 y No 110064 del 29 de abril de 2020. Comprobada la
situacion legal y académica de cada uno de los estudiantes que cursaron y aprobaron los estudios
correspondientes al nivel de Media Voeacional, se procedié a otorgar el TITULO de
BACHILLER ACADEMICO a los graduandos cuyos apellidos, nombres y nimero de
documento de identidad se relaciona a continuacion:

Rueda Anzola Dairo

Documento N.° 1.022.995.389 de Bogota D.C.

Es fiel copra del Acta General Original No 012 de fecha 01 de julio de 2023 que consxa de 408 ;

Estudiantes que comienzan con apellidos y nombres de: ACOSTA BAVATIVA MARIA
CLAUDINA y s¢ cierra con: ZAMBRANO GONZALEZ MARTHA ANDRF ;

DOLL Y ()
Rectora. Secretaria Acy dx,mlca
C.C. No. 51.760.013 de Bogota C.C. No 39.69N359 de Bogolé

Dado en Bugotd al primer (0]) dm del mes de julm de 21123

El Diploma y el Acta de Grado no requieren Registro de la .secrelarm de Educ 10
o Segiin Decreto 921 del 6 de mayo de 1 994




Bogota julio de 12 de 2022
DISTRIBUIDORA JHON JAIRO OBANDO GARZON

CERTIFICA

Que el Sefior DAIRO RUEDA ANZOLA identificado con cedula de ciudadania N°
1.022.995.389 de Bogota D.C laboro para nosotros como CONDUCTOR desde el
02 de noviembre del 2015 hasta el 18 de diciembre del 2020 devengando un salario
mensual de DOS MILLONES DE PESOS M/CTE ($2.000.000) demostrando ser una
persona responsable, honesta y cumplida en todas sus labores encomendadas.

Para constancia se firma la Solicitud del interesado a 18 dias del mes de julio del
2022 ’

Atentamente

o9 “‘5;_
Jools e, Okardlo & 380 ‘LO o

Jhon Jairo bando Garzon
C.C 1.074.958.997 de Yacopi
Cel. 3134558028

Scanned with CamScanner




"} Funcién Publica
i

PUBLICACION PROACTIVA DECLARACION DE BIENE
RENTAS Y REGISTRO DE CONFLICTOS DE INTERES
(Ley 2013 de 2019, Ley 1437 de 2011, 734 de 2002 y 2003

Tipo de declaracidn

INGRESO

Fecha de publicacién

SY

D
de 2019)

2024-01-22 13

47

Nombres y apellidos completos

Primer nombre

Segundo nombre

Primer apellido

Segundo ape

lido

DAIRO RUEDA ANZOLA
Documento de identificacion
Tipo CEDULA DE CIUDADANIA Numero 1022995389
Lugar de nacimiento
Pais COLOMBIA Departamento BOGOTA. D.C. Municipio BOGOTA. D.C.
Lugar de domicilio
"ais COLOMBIA Departamento CUNDINAMARCA Municipio YACOPI

Nombre de |Ia

otra donde trabaje

Lugar de sede

entidad/organismo/institucién/persona
juridica publica o privada que presten funcién publica o
servicios publicos o que administren, celebren contratos y
ejecuten bienes o recursos publicos/Notarias/Curadurias/ u

ASAMBLEA DEPARTAMENTAL DE CUNDINAMAR

Pais COLOMBIA Departamento BOGOTA. D.C. Municipio BOGOTA. D.C.
Direccién | ['Calle 26 No 51-53 Bogota - Colombia']
Cargo o funcion que cumple CONTRATISTA

1ipo 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 prestacion
del servicio publico.

tinuacion procedo a publicar y divulgar proactiva ente 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 continuacién.

1.1. DE INGRESOS, BIENES Y ACREENCIAS

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

Version 4.2 - Noviembre 2023
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CONCEPTO

VALOR

Salarios y demds ingresos laborales

Cesantias e intereses de cesantias

Gastos de representacion

Arriendos

Honorarios

Otros ingresos y rentas

$23.0

00.000,00

TOTAL

$23.0

00.000,00

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

Tipo de cuenta

Sede de la cuenta (Pais)

Saldo total de la cuenta a diciembre 3
inmediatamente anterior

1 del ano

CUENTA DE AHORROS COLOMBIA $2.900.000,00
Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
Tipo de bien Pais Departamento Municipio Valor

Mis acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

Concepto

Saldo

DEUDA CON ENTIDAD BANCARIA

$22.600.000,00

1.2. PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y/O ASOCIACIONES

Tengo participacién en juntas, consejos o directivos: Si

No

X

En la actualidad participo como miembro de las siguientes Juntas o Consejos Directivos:

Nombre entidad o institucion Organo

Calidad 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:

Version 4.2 - Noviembre 2023
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Nombre corporacion,

Lonlodad asociation Tipo Calidad de socio Pais

1.3. DECLARACION DE LAS ACTIVIDADES ECONOMICAS DE CARACTER PRIVADO

Tengo actividades economicas privadas: Si No | X

Las actividades econdmicas 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 participacion

2 CONFLICTOS DE INTERES

Je acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacién procedo a publicar y divulgar proactivamente gl registro
de la informacion que puede ser susceptible de generarme un conflicto de interés, asi como aquella relacionada con los

intereses de mi cényuge o compafiero(a) permanente, parientes y socios de hecho o de derecho.

2.1. INFORMACION DE CONYUGE O COMPANERO(A) PERMANENTE

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

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

Tipo documento Numero

ascripcion del potencial conflicto de interés con su cényuge o compaiiero(a) permanente:

2.2. INFORMACION DE PARIENTES POR CONSANGUINIDAD, 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 situacion de conflicto de interés Si No | X
frente a la labor o actividad que desempefio:

Version 4.2 - Noviembre 2023 PéginaB de 5




A continuacion presento la informacion 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
consanguinidad, segundo de afinidad y primero civil si son susceptibles de generar conflicto de interés frente a
actividad que desempefian.

afinidad y

grado de
a labor o

Tipo de Documento de

identidad

Parentesco Pariente documento de idaAtad Descripcion del potencial conflicto de interés

2.3. INTERES DIRECTO O ACTUACIONES DENTRO DEL ANO ANTERIOR

Tuve intereses directos o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de
junta directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacion, grupo social u organizacién 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, miembr

0 de junta

directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacion, grupo social u organizaciéon con animo o sin énimq de lucro

‘nacional o extranjera), y a continuacion describo cémo puede influir en las decisiones y acciones de mi cargo

2.4, OTRAS INVERSIONES

Tengo fideicomisos en Colombia o en el exterior: Si No | X

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

actual:

Nombre del fideicomiso o : .
encargo fiduciario Calidad Valor Pais
lengo inversiones en Colombia o en el exterior: Si No | X

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

Tipo de inversién Valor Pais

Version 4.2 - Noviembre 2023 Pagina
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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 tltimo 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 0 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 eleccion popular.

' os potenciales conflictos personales de interés que tengo son:

Version 4.2 - Noviembre 2023 Pagina b de 5
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EABEYE BASIAL S L OO ORMEIR San ;

CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 71,133
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
BOGOTA (BOGOTA D.C., COLOMBIA) P .
12 | 05 | 2023 EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL CON ENFASIS
DiA | MES ARO e OSTEOMUSCULAR Y DERMATOLOGICO DE INGRESO
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
PARTICULARES CONTADO PARTICULARES
Nombre de la empresa Empresa en misiéon
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificacién CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria 11. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)
Genero | Edad Documento de Identificadion
RUEDA ANZOLA DAIRO MASCULINO | 7safosowmeses| Cc 1022995349
Apellidos y Nombres 1 SDIAS Tipo Numero
Cargo
CONDUCTOR

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIQNAL
SIN DEFECTO FISICO NI ENFERMEDAD QUE INTERFIERA SU CAPACIDAD LABORAL PARA LA LABOR ASIGNADA

Observaciones: NO APLICA
~t PARA MANIPULAR ALIMENTOS CUMPLIENDO CON LOS REQLSITOS

..cSTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES

SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA

El concepto de Aptitud se defini6é a partir de los siguientes examenes practicados:

OPTOMETRIA v/ AUDIOMETRIA ‘/'

ESPIROMETRIA v./ FROTIS DE GARGAN . /

COPROLOGICO 1"/ PERFIL LIPIDICO - COLESTEROL - HDL - LDL - TRIGLICERIDOS \//

GLICEMIA BASAL / CONSULTA MEDICiNA OCUPACIONAL OSTEOMUSC Y DERMATOLOGICO - s
INGRESO v

KOH UNAS DE MANOS - HONGOS w e IR v '

RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES
USO DE EPP HABITOS SALUDABLES
PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL HACER DEPORTE
CAPACITACION : SEGURIDAD VIAL

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

1. USAR ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL EN FORMA CORRECTA SEGUN AREA DE TRABAJQ
2. PAUSAS ACTIVAS DURANTE JORNADA LABORAL
3. CAPACITACION EN HIGIENE POSTURAL Y MANEJO DE COLUMNA
4. MANEJO ADECUADO DE VEHICULO AUTOMOTOR Y HERRAMIENTA
“UMPLIR NORMAS DE SEGURIDAD VIAL .
INCLUIR EN LOS PROGRAMAS DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICO DE ACUERDO A LOS RIESGC EVIDENCIADOS EN LA MATRIZ DE PELIBROS DE

LA EMPRESA

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en esté
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y propdsito 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 ia asesoria brindada. Entiendo que la realizacién 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 suministrg a las
personas o entidades contempladas en la legislaci 6n vigente, la informacion registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema [de
seguridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislaci 6n, iguaimenie para que remitan la Historia Clinica a la HPS ala
cual me encuentro actualmente afiliado. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido perfectamente lo anterior y que todos los espacios en blarco han
sido completados entes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi consentimiento.

Impreso el 15/05/2023 a las 01:45 p.m. Pagina 1 de 1 Software para el sector salud - www biofile.com.co




Médico Aspirante o Trabajador
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Firma: B R0aBF 7T O o Firma:
[ |
Nombre: JIMENEZ MENDEZ WILLIAM NICOLAS s = - Nombre: RUEDA ANZOLA DAIRO
Coédigo de Seguridad
R.M.: 283 L.S.0.: 25-5777DE2015 A752G1M7133 cc: 1022995389
Impreso el 15/05/2023 a las 01:45 p.m. Pagina1de1 Software para el sector salud - www.biofile.com.co




CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO b § dei0d
GENERAL DE LA NACION No. 246152476

Bogota DC, 30 de abril del 2024

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhpbilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) DAIRO RUEDA ANZOLA identificado(a) con Cédula de ciudadania numero 1022995389:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cua

trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones d
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

ndo se
ue

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones g
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisignes de
perdida 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 Constitucion Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solant
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos cd
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

enales,

ente las
n el

SAVASSNERAN

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.

Divisién 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

GENERAL DE LA REPUBLICA

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 30| de
abril de 2024, a las 11:23:13, el nimero de identificacidn, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania

No. Identificaciéon

1022995389

Cadigo de Verificacion

1022995389240430112313

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y niimero consignados en el

respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecénica aqui

plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Gener6: WEB

YEZID LOZANO PUENTES
Contralor Delegado

®

Con el Cédigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.

OG B, s

Pagjna 1 de 1




30/4/24, 11:24 Consulta RNMC

( s) Policia Nacional de Colombia

{2 (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas

RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 30/04/2024 12:24:01 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1022995389 .

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

Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 91116221 . 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 d

]

identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de

cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.
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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 1022995389 NO SI
ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS
MOROSOS

WF i3

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

LV P e Y

Se expide en Bogota el 30/04/2024 01:27 PM

Codigo Verificacion: VHIJTEGNBU7
Valida hasta: 28/07/2024

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC
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escritorio = Configuraciones de Perfil

Noticias SECOP
Mis registros
Accesos del usuario

Términos y condiciones de uso

© VORTAL 2019 Términios de uso  Normativa

https://www.secop.gov.co/CO1Marketplace/Users/UserSettings/Index?pageid=14001307

Soporte Remato

l Ira

Informacioén del usuario

Ver

UTC -5 11:11:50
Dairp Rueda |

Buscar...

3

Género

Cargo

Titulo

Nombre

Apellidos

Fecha de Nacimiento
Nombre y apellido
Tipo de documento

Namero de

documento
Direccion

Codigo postal
Estrato

Ubicacion

Pais

Correo electrénico
Teléfono

Celular

Nivel Educativo

Configuracion

dairo
rueda anzola
9/05/1994 ((UTC-05:00) Bogots, Lima, Quito)

dairo rueda anzola

COLOMBIA

ruedadairo65@gmail.com

3228637274

Toda la secundaria

Zona horaria
Idioma

Configuracién regional

Seguridad de la informacion

(UTC-05:00) Bogota, Lima, Quito
Espafiol (Colombia)

Spanish (Colombia)

Pregunta de seguridad
Respuesta

SMS para recuperar la

contrasena

Ayuda

Espariol (Colombia) v

¢ Cual es el nombre de su abuelo?

jorge rueda

3228637274

018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte  Lunes a Viernes 7:0

o |

a.m.a 7:00 p.m.
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SaludTotal .

BOGOTA, Mayo 7 de 2024

Senor:

RUEDA ANZOLA DAIRO
CC. 1022995389

TV 2ESTE54B 03 SUR-0
Ciudad

Ref: M-PYGA-F065. SOLICITUD INFORMACION - AFILIACION SALUD TOTAL EPS S.A.

En relacion con el asunto de la referencia, y atendiendo su solicitud, nos permitimos informarle que a la fecha de expedicion de la
presente comunicacion consta en nuestra base de datos que su afiliacion al régimen contributivo de Salud Total EPS S{A. se
realizé a partir de Julio 5 de 2019. Los usuarios inscritos en su afiliacion son:

~ Nombre ~ |Documento | Tipo | Afiliacion |Sem cot [Sem Ant| Parentesco Estado | Fecha de Estado | Discapacidad
i L | Afiliacion  desafiliacion EPS Actual
RUEDA ANZOLA DAIRO 1022995389 C Jul-5-2019 52 | 26 COTIZANTE VIGENTE | [ _Ninguna
BUSTOS BUSTOS MERCY JHOHANA [ 1074960604 | C | Sep-23-2019 52 | 26 | COMPANERO(A) | VIGENTE ]| - | Ninguna

De acuerdo con los registros de la base de datos, su grupo familiar presenta la siguiente relacion laboral:

Razén social del aportante
contrato contrato

~ 1022995389 ~ Trabajador | VIGENTE

Usuario en ipo de contrato Estado de
DAIRO RUEDA ANZOLA -

T
|
|
|

e = —
|

| Independiente |

MACRO SERVICIOS DE COLOMBIASA™ 1022995389 r Dependiente CERRADO |

MUEVE USME SAS 1022995389 | Dependiente CERRADO
'SEGURIDAD Y VIGILANCIA EXITO 1022995389 Dependiente | CERRADO

- TRANSPORTE SEGURO SAS 1022995389 | Dependiente I CERRADO
“ALLIANCE RISK'Y PROTECTION LTDA | 1022995389 Dependiente ~ CERRADO

- COSEQUIN LTDA 1022995389 Dependiente | CERRADO |
~ DAIRO RUEDA ANZOLA 1022995389 Trabajador | CERRADO

Independiente -

CARTA NO VALIDA PARA TRASLADO

En Salud Total apreciamos la confianza que usted ha depositado en nosotros y esperamos que usted y su familia confinuen
disfrutando de nuestros servicios de salud con Calidad total. Cualquier informacion adicional, con gusto sera atendida por el
personal de servicio al cliente de la sede administrativa de su ciudad, o puede comunicarse con nuestra linea gratuita 018000 1
14524 a nivel nacional o en Bogota al teléfono 4854555.

Cordialmente,

Gerente de Operaciones Comercial
“ALUD TOTAL EPS S.A.
aboro: Servicios en Linea

NOTA: En caso requerido, este certificado es vélido para la atencion a través del Régimen Subsidiado o como poblacién vinclilada,
si el Estado Actual es afiliacion cancelada, novedad de retiro de trabajo, afiliacién no efectiva, exclusién o anulacion de la afiligcion,
siempre y cuando al momento de retiro o exclusién no haya reportado mora. Si es mora, o cancelacion por falta de pago| debe
informar a su aportante que debe ponerse al dia en los pagos




porvenir

sélo hay ung

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.

T
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FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

P g Ty
HT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

DAIRO RUEDA ANZOLA, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.022.995.389, se encuentra afiliado(a) a
Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 30 de Abril del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

,Q:

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pension, asi lograria recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.
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FOU Lha SOLGMEIA MAL NGNE

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Conceplo- Actualizacion

4. Nimero de formulario

I

14920625612

I

§. Numera de Identificacion Tributana (NIT)

6. DV | 12, Direccion seccional

14, Buz6n slectronico

10229 953 8 g { oot
IDENTIFICACION ¢
24. Tipo de contribuyente 25. Tipa de documento 26. NGmero de Identificacién . ) 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 10229953889 20120515
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Depantamenta ) # [3’9 Cipds Muhicipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bogots D.C. 140 Bogotd, D.C. 001
31. Primer apeliido 32. Segundo apeliido 33. Pnmer nombre WX > ¢ o 33: Qs nombres
RUEDA ANZOLA DAIRO ) 7 i &
35. Razon social S .
36. Nombre comercia! i 37:»Sigh-7‘r_'
s |
LBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bogota D.C. 1 1 |Bogota, D.C. 001
41. Direccion principal P
CR3BIS 55BSUR 46
42, Correo elactronico ruedadairo65@gmail.com
43.Codigopostal 1 1 0 5 2 1 44, Teléfone 17, 3 22863727 4]45 Teléforo 2
7 CLASIFICACION
Actividad aconémica Ocupacién
Actividad principal Aciiviizad 3ac6nui:]; Y Otras actividades 52. NOmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48.Codno . 49 Fecha inicio u?l-‘acad 50. Cadigo 1 2 51. Cddigo wstablecimientos
492320230522 Ho Sy | | | | I i
¢ Rasponsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 T d ——q——‘ 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
womela 9| | | | | 1 j N N O T O
49 - No responsable de IVA > - -

Firma del solicitante:

Paragrafo dei articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

985. Cargo

Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
L 1 ! l ! ’ ! ! ‘ I 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54, Codigo | [57, Modo | I
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
I T I L1 [ ] [ | '
! |
IMPORTANTE: Sin perjulcio de las actualizaciones a que haya lugar, la P en el Reg Unlco Trib “RUT-, tendra indefinida y en no se exigira su renovacién
Para uso oxéfuslvo deTa DIAN
59.Anexos I D NO m 60. No. de Foiios: 61 Focha |2023-06 - 15/20': 00: 03 |
La informacion suministrada a travas del f io oficial de Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice. A oo
y cancelacion del Registro Unico Tnbulano (RUT) debelt ser exacta y veraz, on caso de cunslular Firma autorizada: A y S
inexactiwd en aiguno de los datos i los p P s V% S
sancionatorios o de suspension, segun el caso. 4 pd A

84, Nombre  RUEDA ANZOLA DAIRO ) ’

CONTR!BUYENTE

/ ;_# “(

Fecha gflensracion documento PDF: 20-07-2023 06:34: 13PM




SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

BBVA Colombia
NIT 860.003.020-1
Certifica

Que nuestro(a) cliente DAIRO RUEDA ANZOLA, identificado(a) con cédula de ciudadania
numero 1,022,995,389 se encuentra vinculado(a) a nuestra entidad a través de la CUENTA
DE AHORROS LIBRETON No. 479388878 aperturada el 15 de junio de 2022 cuenta
ACTIVA y que a la fecha ha presentado un manejo conforme a lo establecido
contractualmente.

Esta certificacion se expide a solicitud del titular con destino a quien interese, el 30 de abril
de 2024.

Para tramites de némina,legales,internacionales y otros,también puedes usar las siguientes
opciones de nimero de cuenta:

Cuenta de 10 digitos: 0479388878
Cuenta de 16 digitos: 0479000200388878
Cuenta de 20 digitos: 00130479000200388878

Firma autogréfica

Responsable servicio al cliente
BBVA Colombia

Nota: el saldo no incluye valores de cheques en proceso de canje.




f\ FEDERACION
@ COLOMBIANA

DE MUNICIPIOS

simit PAZ Y SALVO
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Cédula: 1022995389

Fecha de expedicion: 30/04/2024

Te informamos que actualmente no tienes multas e infracciones pendientes de pago en los
Organismos de Transito conectados a SIMIT.

Este documento fue expedido el 30 de abril de 2024 a las 12:14 p. m. es de caracter gratuito y es valido durante la fecha de expedicign.
Ademas, no aplica como documento para realizar pagos, es solo una consulta del estado de cuenta.
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MINISTERIO DE TRANSPORTE

Consulta Ciudadano - RUNT

!

Consulta Personas

Sefior usuario si la informacion suministrada no corresponde con sus datos
reales por favor comuniquese con la autoridad de transito en la cual solicito

su tramite.

NOMBRE COMPLETO:
DAIRO RUEDA ANZOLA
DOCUMENTO:

C.C. 1022995389

ESTADO DE LA PERSONA:
ACTIVA

ESTADO DEL CONDUCTOR:
ACTIVO

Numero de inscripcion:

12839041
FECHA DE INSCRIPCION:

03/09/2012

Licencia(s) de conduccion

Multas e infracciones

https://www.runt.com.co/consultaCiudadana/#/consultaPersona

Realizar otra consul

ta




30/4/24, 12:15 Consulta Ciudadano - RUNT

TIENE MULTAS O INFRACCIONES:

NO

NRO. PAZ Y SALVO:

765795686067

Informacion solicitudes rechazadas por SICOV

Informacion Certificados Médicos

Pagos Agencia Nacional de Seguridad Vial (ANSV)

Certificados de aptitud en conduccion

Informacion solicitudes

Informacion solicitudes de validacion de identidad

https://www.runt.com.co/consultaCiudadana/#/consultaPersona 2/2




Declaracién de Ley 2013 de 2019
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