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FORMATO UNICO

ENTIDAD RECEPTORA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1895, 489 y 443 de 1998)
o =D
PRIMER APELLIDO ' SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
Medina ! Gomez ) Orlando
DOCUMENTO DE.IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS
ce. @ce QO pas O No. g1282006 JFOM® [ ® extRavERO () coLomeia
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO © DM,
FECHA Y LUGAR DE NAC!MFENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
- / . pd G

ARRERA 12W 60 68 PI 2 BARRIO BRISAS DEL MUTIS
FECHA oA | 11jMEs [[03]ano [ 1972 ; '/ '_
PAlS - coLomBia /. PAIS COLOMBIA / DEPTO  SANTANDER S
DEPTO e MUNICIPIO - BUCARAMANGA V'
MUNICIPIO BUCARAMANGA / | TELEFONO 3157681607 EMAIL  orlandom7272@gmail.com //

FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA 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

BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )
. . EDUCACION BASICA - = | miruoosrempo | Basica sgcunom
PRIMARIA : SECUNDARIA .+ | MEDIA |-  FECHADEGRADO
RS l a'»l e | s 6" | 7 | e | o 10 | me MES I 127 ato | 1996

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

TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA) TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN {UNIVERSITARIA)

ES (ESPECIALIZACION) ' MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO Q PHD)
. RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

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

o LOHABLA LOLEE LO ESCRIBE
IDIOMA _ =

R|B|mM|rR |8 |MB|R| B |MB

EXPERIENCIA LABORAL

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




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 4B§ y 443 de 1998) _

EMPLEO O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA O'ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO  FECHA DE RETIRO
Dis | | Mes | | Ao | Dia | [ mes | [ a0 |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION h
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA . PUBLICA PRIVADA [PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pls: I ) [\les: | lﬁﬁo | Dia: | | Mes: | I Ano: |
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
. |
5 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA
INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE AROS Y MESES
TIEMPO. DE EXPERIENCIA -
~OCUPACION : '
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 0 0
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 0
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA (] 0




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1985, 489 y 443 de 1998}

6 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJC LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE S| __NO E ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEQS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON
LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HQJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 5¢. DE LA LEY 180/85).

Ciudad y fecha de-diligenciamiento 8 [n ol f{,

Hlea 4

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

\

[c.‘ii»r""Jk

&

RESENTADOS COMO

.

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN Si
SOPORTE

LA S/ ($0/24

Ciudad y fecha

NOMBRE Y FIRMA DElj JEFE DE PERSONAL O DE CONTRT 0s

UNEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No, 015000917770 PAGINA WES: www.funclonpublica.gov.co s




Tia Repiiblica dxe Qalombia
g ent su nontbre el

Colegio Qurelio Martines Hlutis

Reconocido oficialmente por [a Secretaria de Educacion Bepartamental sequn
Resgolucion 7° 7324 del 29 de Gctubre de 1978.

Confiere a

Orlando Medina Gomes

‘ Fventificado (a) €.C. 91.282.206 bde Bucaramanaa

Tl Titulo de

Bachiller Académico

JHor haber alcanzado y aprobado los [ogros de formacién integral
correspondientes al Nifrel de Tiucacitn Medix Académica, de acuerdo
al Jrogecto Tducatibo Institucional - P.E.]. - del Golegio.

Na se requicre Registro seging Brereto 921 del 6 de Mayo de 1994,
expedide por ol Ministerio de Educactdn Nauciowa!

Secretaria,

@Anotado en el control interno del plantel en el librs 32° 10 folio :2° 015 diploma N° 11

Bado en Bucaramanga, el 03 de Biciembre del afic 1996

T e " b et e e e e




COLEGIO AURELIO MARTINEZ MUTIS
BUCARAMANGA — SANTANDER

DANE

Acta de Grado

Jornada
DIURNA

En la ciudad de Bucaramanga, a los 03 dias del mes de Diciembre de 1996, se reunieron con el fin de formalizar la
graduacion de los alumnos de ultimo grado, los suscritos Rector y Secretaria Académica en la Rectoria del
COLEGIO AURELIO MARITNEZ MUTIS. Seccién Diurna, institucion en el nivel educacion media académica y
autorizada por la secretaria de educacion departamental para otorgar el titulo de bachiller en la modalidad
ACADEMICA, segln resolucién N° 7324 del 29 de Octubre de 1978.

Comprobada la situacion legal y académica de cada uno de los alumnos que cursaron y aprobaron los estudios
correspondientes al nivel de educacién media ACADEMICA, llenando los requisitos del respectivo proyecto
educativo institucional, se procedioé a otorgar el titulo de :

BACHILLER ACADEMICO

Al graduado cuyos nombres, apellidos y numero de documento de identidad se relacionan a continuacién:

ORLANDO MEDINA GOMES
C.C 91.282.206 DE BUCARAMANGA

Es fiel copia tomada del acta general N° 156 de la fecha 03 de Diciembre de 1396 que consta de 150 alumnos
graduandos, que inicia con el nombre de ARCINIEGAS DIAZ OSCAR JAVIER vy se cierra con el nombre de
ZAMBRANO GALLEGO JOSE LUIS.

En constancia se firma la presente, por quienes intervinieron, en cumplimiento a lo dispuesto en el Articulo 7 del
Decreto 180 de 1981. Firmada y sellada por JOSE DE JESUS CELIS GOMEZ (Rector) y MARTHA RUTH
REMOLINA (Secretaria Académica).

Dada en BUCARAMANGA, el 03 de DICIEMBRE del afio 1996.

Firmado y sellado

ittt Yo pttisnoflc

C.C. No. 13.827.418 DE BUCARAMANGA C.C. No. 63.307.294 DE BUCARAMANGA

Diploma N° 011




@ PUBLICACION PROACTIVA DECLARACION DE BIENES Y
i o RENTAS Y REGISTRO DE CONFLICTOS DE INTERES
Funcion Publica (Ley 2013 de 2019, Ley 1437 de 2011, 734 de 2002 y 2003 de 2019)

Tipo de declaracién INGRESO Fecha de publicacién 2024-08-2011:53

Nombres y apellidos completos

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

ORLANDO MEDINA GOMEZ /

Documento de identificacion

Tipo CEDULA DE CIUDADANIA Numero 91282206

Lugar de nacimiento

Pais COLOMBIA Departamento SANTANDER Municipio BUCARAMANGA /
Lugar de domicilio
‘ Pais COLOMBIA Departamento SANTANDER Municipio BUCARAMANGA .~

Nombre de la entidad/organismo/institucion/persona
juridica publica o privada que presten funcién publica o
servicios publicos o que administren, celebren contratos y AREA METROPOLITANA DE BUCARAMANGA -
ejecuten bienes o recursos publicos/Notarias/Curadurias/ u
otra donde trabaje

Lugar de sede ‘

Pais COLOMBIA Departamento SANTANDER Municipio BUCARAMANGA

Direccion | ["avenida samanes No. 9-280 Bucaramanga'] ‘

Cargo o funcién que cumple CONTRATISTA 7

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 prestacion
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 publicar y divulgar proactivamente mi
declaracién de bienes y rentas y manifiesto que los uUnicos bienes y rentas que poseo a la fecha, en forma personal o por
interpuesta persona, son los que relaciono a continuacion.

1.1.DEINGRESOS, BIENES Y ACREENCIAS

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

Version 4.2 - Noviembre 2023 Pagina1deb5



CONCEPTO VALOR

Salarios y demas ingresos laborales $5.000.000,00
Cesantias e intereses de cesantias $0,00
Gastos de representacién $0,00
Arriendos $0,00
Honorarios $0,00
Otros ingresos y rentas $0,00

TOTAL $5.000.000,00

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 31 del afio
inmediatamente anterior

CUENTA DE AHORROS

COLOMBIA

$100.000,00

Mis bienes patrimoniales son los siguientes:

Tipo de bien

Pais

Departamento

Municipio Valor

Mis acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

Concepto

Saldo

| 12 PARTICIPACIGN EN JUNTAS, CONSEOS, CORPORACIONES; SOCIEDADES Y/0 ASOCIACIONES

Tengo participacion 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 participacién en corporaciones, sociedades y asociaciones:

Si

No | X

A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:

Versidn 4.2 - Noviembre 2023
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2

Nombre corporacién,

sociedad b ssaclacian Tipo Calidad de socio Pais

1.3 DECLARACIGN DE LAS ACTIVIDADES ECONOMICAS DE CARACTERPRIVADO

Tengo actividades econémicas privadas: Si No | X

Las actividades econémicas de cardcter 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

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

2.1 INFORMACION DE CONYUGE O COMPANERO(A) PERMANENTE ~ ~ ~  ©
Tengo conyuge o compaiiero(a) permanente: Si| X| No
Los intereses personales de mi cényuge o compariero 0 compaiiera permanente son susceptibles de si No | x
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

Descripcién del potencial conflicto de interés con su conyuge o compaiiero(a) permanente:

2.2. INFORMACION DE PARIENTES POR CONSANGUINIDAD, AFINIDAD Y CVIL

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

Tipo de
Parentesco Pariente documento de Do%umggt%de Descripcidn del potencial conflicto de interés
identidad dentioa

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
4nimo 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, asociacién, grupo social u organizacion con animo o sin animo de lucro
(nacional o extranjera), y a continuacién describo como puede influir en las decisiones y acciones de mi cargo actual:

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 son:

Nombre del fideicomiso o ; -
encargo fiduclario Calidad Valor Pais
l Tengo 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 inversion Valor Pais

Version 4.2 - Noviembre 2023 Paginad4 de 5



2.5 DONACIONES QUE REPRESENTARON REDUCCIONES EN LA DECLARACION DERENTA

Realicé donaciones: Si No | X

Las donaciones que me representaron reducciones en la declaracién de renta del Gltimo afio gravable son:
Valor

Nombre entidad

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 eleccidn popular.

‘ Los potenciales conflictos personales de interés que tengo son:
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EE

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB
11:43:04
CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01

No. 252782111

Bogota DC, 20 de agosto del 2024

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) ORLANDO MEDINA GOMEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 912822086:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desemperio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 40. del 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 accidn de repeticién 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 demds disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https:/iwww_procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

OLGA LUCIA TIBOCHA CORTES
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano (E)

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 Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy martes 20 de

agosto de 2024, a las 11:47:28, el namero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

 Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacién 91282206
Codigo de Verificacion 91282206240820114728

‘E,sta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el t:po y numero consignados en el

espectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados,

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

Generd: WEB

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ

Contralor Delegado

M/"’

@)

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

CGR=—
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POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 11:41:38 AM horas del 20/08/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 91282206
Apellidos y Nombres: MEDINA GOMEZ ORLANDO

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucién 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 extincién de la
condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero 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.

Direccién: Avenida El Dorado # 75
- 25 barmio Modelia, Bogotd D.C.
Atencicn administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 1200 pm y 2200
pma 500 pm

Linea de atencidn al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogotd)
Resto del pais: 018000910112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co




CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 11:49:33 horas del 20/08/2024, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 91282206,
Apellidos y Nombres MEDINA GOMEZ ORLANDO

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendrd en consideracién por la entidad o empresa AREA METROPOLITANA DE
BUCARAMANGA, con NIT 890210581-8 y su utilizacidn es exclusivamente dentro del procese de seleccidn al cargo,
oficic o prefesién, en cumplimiento de la Ley 1918 del 12/07/2Q18 ‘por medio de la cual se establece el régimen de
inhabilidades a quienes hayan sido condenados por delitos sexuales comeatidos contra menores, se crea el registro de
inhabilidades y se dictan otras disposiciones”y su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio del cual se
reglamenta la Ley 1918 de 2078, con observancia de las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demds
normatividad rectora frente al tratamiento de datos.

@ Horario: Lunes a Viernes 8:00 am a 12:00 pmy 2:00 pm a 5:00 pm
@ Direccién: Avenida El Dorado # 75 - 25 barrio Modetia, Bogotd D.C.
L. Teléfonos: 51597 00 ext. 30552 (Bogotd D.C) | Q1 8000 112 712 {resto del pais)

: = by = Correo: djji jc-atcmpoli
DIRECCION DE INVESTIGACION @ Web: waw policla gov.co/dijin
CRIMINAL E INTERPOL @ Instagram: /dijingalicia
T 3024 W Twitter: @DIJINPolicia
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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, 20/08/2024 12:47:28 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 91282206 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

‘ De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 100465905 . 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 vy la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda ][ B Imprimir

515 %000

Policia Nacional de Colombia r-'o s
Direccion General - Cra. 53 N7 26 - 21 ( FENC
Centro Administrativo Nacional CAN, Bogota D.C. : V' D A

Linea de atencién: 0150060-910112
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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 91282206 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 20/08/2024 12:27 PM

Cddigo Verificacion: 1ILPSEKQVCM
Vélida hasta: 18/11/2024

Direcciéon de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

L s ]
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LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a ORLANDO MEDINA GOMEZ identificado/a con documento de
identidad Cédula de Ciudadanfa nimero 91282206, se encuentra afiliado/a desde 11/02/1998 al Régimen de Prima
Media con Prestacién Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de Pensiones
COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogot4, el dia 20 de agosto de 2024,

L

—

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es vélido para el reconocimiento de
prestaciones econémicas, estd sujeto a verificacion y no tiene costo alguno.

Colpensionaes Pqina |
Direccion: Carrera 10 No.72 - 33 Tome B Piso 11, Bogotd 0.C., Colombla Conmutador: (+57) 601 489 0909; Linea Gratuita: 01 8000 410909 wwny.colpensiones.gov.co
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacion de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE i
IDENTIFICACION
NUMERO DE

IDENTIFICACION 91282206

NOMBRES ORLANDO
APELLIDOS MEDINA GOMEZ
FECHA DE NACIMIENTO o o

DEPARTAMENTO SANTANDER

MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
ENTIDAD
PROMOTORA DE CABEZA DE
ACTIVO  |'GATUD SANITAS | SUBSIDIADO | 01/05/2017 | 311212099 AL
S.AS.-CM
Fecha de |08/20/2024 | EStacion
ooha do |09202024 1 de  [192.168.70.220
P ) o origen:

La informacion registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 1133 de 2021 del Ministerio
de Salud y Proteccion Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la ADRES,
normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones técnicas y
operativas para el reporte y actualizacion de las bases de datos de afiliacion que opera la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES”.

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de
Afiliacion Efectiva hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliacion para el usuario, la cual fue
reportada por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el
Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacion de Afiliacion,



