CERTIFICADO DE AFILIACION AL POS DE EPS SANITAS

e

E.P.S.Sanitas

Sanitas Internaciona

La EPS SANITAS en desarrollo de su programa especial para la garantia y prestacion del Plan Obligatorio de Salud denominado EPS SANITAS,

Que Luisa Adriana Corredor Galvis, identificado(a) con CC numero 52765042, esta registrado(a) en el POS DE EPS SANITAS con la siguiente informacion:

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION
NOMBRES Y APELLIDOS

TIPO DE AFILIADO
PARENTESCO

FECHA DE NACIMIENTO

ESTADO DE LA AFILIACION

CAUSA ESTADO DE AFILIACION

FECHA DE INGRESO A EPS SANITAS
FECHA DE RETIRO LABORAL / EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN OTRA EPS
SEMANAS COTIZADAS EN ULTIMO ANO
REGIMEN

FECHA DE AFILIACION AL REGIMEN

NIVEL SISBEN

EMPLEADOR(ES)*

CEDULA DE CIUDADANIA 52765042 LUISA ADRIANA
CORREDOR GALVIS Desde 01/04/2023 - Vigente

Generado por interfaces

CERTIFICA

CC 52765042
Luisa Adriana Corredor Galvis

Titular

Titular

02/08/1979

0 Tiene Derecho A Cobertura Integral
10 - Cobertura Integral

04/10/1999

Activo(a)

572 semanas

Sin semanas reportadas en EPS SANITAS
47 semanas

Contributivo

22/09/2014

No aplica

25/02/2025

ESTE DOCUMENTO "NO ES VALIDO" PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS.



(Colfondos

del grupo HABITAT

COLFONDOS S.A. PENSIONES Y CESANTIAS

CERTIFICA QUE:

El(La) Sefior(a) LUISA ADRIANA CORREDOR GALVIS con identificacién No. 52.765.042 se
encuentra afiliado(a) al Pension Obligatoria desde el dia 01 de septiembre del 1999

Se expide la presente certificacion a solicitud del afiliado(a) el dia 25 de febrero del 2025.

El presente certificado es emitido como un archivo PDF y contiene una firma digitalizada valida para
todos sus efectos de conformidad con lo dispuesto en la Ley 527 de 1999.

Cualquier inquietud adicional no dude en escribirnos a través de nuestro portal transaccional
www.colfondos.com.co opcion PQR's, o comuniquese con nuestro Contact Center a través de las
siguientes lineas Bogota 601 748 48 88, Barranquilla 605 386 98 88, Bucaramanga 607 698 58 88,
Cali 602 489 98 88, Cartagena 605 694 98 88, Medellin 604 604 28 88 y en el resto del pais 01 800
05 10000.

Leonardo Caceres Garcia
Gerente Cuentas y Recaudo
Colfondos S.A Pensiones y Cesantias
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Scotiabank Colpatria. S.A.

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

‘® Scotiabank. (& COLPATRIA

SCOTIABANK COLPATRIA S.A.
NIT. 860.034.594-1

CERTIFICA QUE:

La cuenta de ahorros No. 4852102972 , con fecha de apertura 24 de Febrero

de 2011, de la cual es titular:

El (Ia) sefior(a): LUISA ADRIANA CORREDOR GALVIS
Identificado(a) con tipo de documento C  No. 52.765.042

La cuenta en mencién ha sido manejada de acuerdo a las normas establecidas por
la entidad.

Damos esta informacion con la acostumbrada reserva bancaria.

La presente se expide a solicitud del interesado a los 25 dias del mes de Febrero
de 2025

Cordialmente,

s

o4
Servicio al Cliente

Scotiabank Colpatria S.A.
www.scotiabankcolpatria.com

® Scotiabank (& CcOLPATRIA

Escotxabankcolpatna.com

®Marca registrada de The Bank of Nova Scotia, utilizada bajo licencia. Scotiabank Colpatria Establecimiento Bancario.
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W $ \y SERVICIOS INTEGRADOS DE SALUD OCUPACIONAL S.A.S. CONSULTORIAS LTDA
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) ! i -
038 ) NIT: 900151015-2 P
LEyicios K VIGILADG Supexsmud!ﬁ'
BVELIUS lases Certificado de Aptitud
Ingreso Laboral
Instructor Calidad
Fecha: 30/11/2024', Hora: 08:17:22 a.m. HC: # 15444
Apellido: Corredor Galvis Nombre: Luisa Adriana Edad: 42 aios
Tipo Doe: CC Nro Ldentidad: 52765042 Sexo: Femenino ¢
Empresa: Scrvicio Nacional De Aprendizaje Sena Nacim: 02/Ago/1979
Emp. Usuaria: Sena
Cargo: Instructora Rh: A+

Lugar:
Direccion: Cr 30 B #64-44
Telefono:  Celular: 3135855524 Email:  Estado Civil: Soltero (a)

ts?
Audiometria Tamiz Normal |Visiometria Normal |Glicemia Normal |Examen Medico Ocupacional
Osteomuscular Normal |Cuadro Hematico Tipo | Normal |Perfil Lipidico Normal |Examen Cardiovascular Normal
Psicologico Prueba Normal

; {Canceptos

Recomendaciones

Estilo de Vida Saludable

* Ejercicio Regular

* Dieta, Ejercicio

* Pausas Activas

* Ejercicio En Sobrepeso:

a€¢cuando Se Mueve Estimula Todo Su Cuerpo Y Tonifica Su Mente

4€¢la Mejor Forma Para Cambiar Algunos De Sus Hébitos Y Emprender Un
Nuevo Estilo De Vida Es, Simplemente Negarse Al Sedentarismo

d€¢para Ponerse En Marcha No Es Necesario Que La Actividad Fisica Sea Un
Deporte: Se Trata Simplemente De Que Nos Mantenga Activos

a€¢lo Mas Adecuado Es Empezar Por Una Actividad Que Se Adapte A Su
Estilo De Vida (nada Mas Sencillo, Por Ejemplo, Que Prescindir Un Poco Del
Conurol De Tv, Utiliza ivienos Los Ascensotes, Salic A Pascar A Menudo,
Etc.)

d€¢recuerde Que La Mejor Actividad Fisica Es Aquella Que Puede Incorporar
A Su Vida Diaria Y Convertirla En Un Habito

A€¢todos Los Dias Deberdsrealizar Algan Tipo De Actividad Fisica, De
Forma Regular Durante Una Hora Segtn Tus Posibilidades (caminar, Nadar,
Montar En Bicicleta, Etc.)

Medicas Liaborales

* Sye Salud Auditiva
* Sye Visual
* Sye Ostemuscular

@ @ 3
CALLE €7 "oy LOF - 40 PISD 3 Teléforo 1) 3906345 3465660863
sisceriromedico@gmailcom siésrlmmedvcc@v ahoocom fFacivracon@serviciosintesradoed esalud.com

www.eervionsintegradosdesslivdicam



VB SERVICIOS INTEGRADOS DE SALUD OCUPACIONAL S.A.S. CONSULTORIAS LTDA
P NIT: 900151015-2
L (:n/| VIGILADG SUGISQ uci’//'/’
B CA0UB Tréi

* Higiene Postural

* Pausas Activas, Relajacion Osteomuscular, Ejercicios Especiales Para Descansar La Vision Y Extremidades Superiores ( Manos,
Y i ~ Hombros ) E Inferiores (piernas, Pies, Cintura ), Activacion De Sistema Circulatorio, Especialmente En Piernas Y Manos. Ejercicios

aloracion Por : P

Optometrla Es’pef:lz}les Para Rela.J'acxon De Columna.
# Uso De * énfasis En Pr(?tecclon Auditiva . o .
Correccién ptica * Docentes, Cuidar Las Manos Humectandolas Con Cremas Especializadas, Vigilar El Estado De Salud De Las Cuerdas Vocales,

Realizar Pausas Activas Para El Adecuado Descanso De La Fonacion Y Masculos Asociados A Dicha Accion.ademds Al Estar Mucho
Tiempo De Pie O Sentado, Realizar Ejercicios Para Activar La Circulacion En Los Miembros Inferiores.realizar Pausas Para El
Descanso Osteomuscular Y Visual, Realizar Ejercicios Especilicos Para Evitar Posibles Complicaciones Con El Tinel Del Carpo,
Controlar Su Agudeza Visual. '

Permanente

Otras: Esquema De Vacunacion Adulto
Se Recomienda Gafas Para Uso Permanente, Dieta Baja En Carbohidratos.

0

eryaciones

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Para dar plimi a la resolucion 2346 del 2007 emanada del ministerio de proteccion social, el trabajador; cuyos datos y firma constan en este documento, presta su para t a las
pruebas médi ) pl ias necesarias para valorar su aptitud laboral, conforme a los riesgos en su puesto de trabajo, y a que el cont idoy ltado de las mi esté a dispocision del | |
encargado de la vigilancia de salud de su empresa

Los Hall fueron los en historia clinica ocupacional que desarrolla los contenid blecidos en la resolucion 2346 de 2007
Notas:
1) El contenido de la historia clinica ocupacional tiene caricter confidencial y su dia esta regulada por la resolucion 1918 del 05 de Junio de 2009 del cual tr iben a continuacion alg apartes:
"La custoria de las evaluaci di pacionales y de la historia clinica ocupacional estara a cargo del prestador de servicios de salud ocupacional que la genero en el curso de la atencion, cumplienddos
requisitos y procedimientos de archivo conforme a las normas legales vigentes para la historia clinica".
"En ningdin caso los empleadores podrin tener, conservar o anexar copia de las evaluaci édi pacionales y de la historia clinica ocupacional a la hoja de vida del trabajador”
2) Este no plaza el realizado por Indumil para porte de armas

3) S.I1.5. OCUPACIONAL es reasponsable del tratamiento de datos personales atendiendo los deberes de sepuridad y confidencialidad ordenados por la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1377 de 2013

-—

Darwin Jose Rodriguez Consuegra
Medico Ocupacional

Lic. de S.0 #: 4061/19
Registro #: 4061/19

Luisa Adriana Corredor Galvis Huella
CC 52765042 Digital

o e, i
CALLE 67 Moy LE¥ - 40 FISO 2 Telefona, (1) 3906345 JLESEELSED

° sistertromedico@egmailcom f sisgentromedic o@y ahoo.com f Facturacion@servicos ntearadosd esalud.com 7
HD vt erviciosintegradosdeszledicom



REPUBLICA DE COLOMBIA
lDENTIFICACIO_N PERSONAL
CEDULA DE;C_I_‘UDADANIA

| ouen 52765082
-

{e

4 CORREDOR GALVI

APELLIDOS

Lisa ADRIANA

NDMARES

FECHA DE NAdM_jgﬁm ,02-AGO-1 979

BOGOTA.D.C.
(CUNDINAMARCA) -

LUGAR DE ‘NACIMIEN_TO

1.68 A+ F

BEGISTRAPURA NACIONAL
: ‘ALMI“F‘.:T:’[I BEMQIFO LOPEZ

e
.

A-1500109-451421 14-F-0052765Q42-20050 106 . 06155080048 02 202333703




Pagina 1/ 1

DIRECCION DE IMPUESTOS DE BOGOTA
REGISTRO DE INFORMACION TRIBUTARIA - RIT

ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTA D.C. . .
HACIENDA INFORMACION BASICA DEL CONTRIBUYENTE
Secretaria de Hacienda Fecha:25/02/2025
CONTRIBUYENTE C.C. 52765042 LUISA ADRIANA CORREDOR GALVIS
C INFORMACION BASICA D
Direccion: KR 50B 64 44 TO 1 AP 1404 Teléfonos: 3118355438
Direccion electrénica:  lilacg8@gmail.com Ciudad: BOGOTA DC Municipio: BOGOTA, D.C.
Fecha de Inscripcion: 28/02/2018 Soporte Inscripcion: -

(L PERFIL TRIBUTARIO )
Naturaleza Juridica: PERSONA NATURAL Régimen tributario:. PREFERENCIAL ICA  Fecha desde: 01/01/2019
Matricula Mercantil:NO Fecha inicio de Actividades: 01/01/2019 Fecha de cese de Actividades: NO No. Establecimientos: 0

Actividad 1: 8541 - Educacién técnica profesional

Actividad 2: 85512 - Educacion académica no formal impartida mediante programas de educaciéon basica primaria, basica secundaria y media no gradual
con fines de validacion

Actividad 3:

Actividad 4.

Actividad 5:

\_ )

C ESTABLECIMIENTOS ACTIVOS )

C REPRESENTANTES ACTIVOS )

Sefior Contribuyente: Esta es la informacion suministrada por usted y registrada en la
Secretaria de Hacienda Distrital.

Kr 30 25 90 Direccién Distrital de Impuestos Bogota D.C. Colombia

Fuente: RIT-SHD

Version 2.02



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

14659351959

001465935195 9

4. Numero de formulario

(415)770

0) C

7212489984(802

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

52 7650 4 2 1 Impuestos de Bogota 3 2
IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién

Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 52765042

Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |BogotaD.C. 1 | Bogotd, D.C. 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres

CORREDOR GALVIS LUISA ADRIANA

35. Razén social

36. Nombre comercial 37.Sigia

HANAN
LUBICACION

38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio

COLOMBIA 1 6 9 |BogotaD.C. 1 1 |Bogota, D.C. 001
41. Direccion principal

CR50B 64 44TO 2 AP 1404

42. Correo electrénico lilacg8@gmail.com

43. Codigo postal 44. Teléfong 1 4 7 3 0 6 9 4|45. Teléfono 2 3155855524

CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
854 1]/|201901,01]|[8551}/204,9,01,01] |8 5 4 2| | | |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N [ I O O I
53. Cédigo | 5 | | | | _J_-J__J_;L |
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
] ] e B

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

SI|:| NO

59. Anexos

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

CORREDOR GALVIS LUISA ADRIANA
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 25-02-2025 07:16:53PM



sema | Agencia Publica

N DE EMPLEO

Certificado de Registro en el Sistema

Con mas de 30 afios de experiencia, la Agencia Publica de Empleo del SENA
brinda un servicio que facilita el contacto organizado entre quienes buscan empleo
y las empresas que requieren talento humano. Siendo un operador autorizado de
la red de prestadores de servicios que integran el Servicio de Empleo del
Ministerio de Trabajo, para la intermediacién laboral en Colombia y en otros
paises, la Agencia Publica de Empleo del SENA, hace constar que la sefiora
LUISA ADRIANA CORREDOR GALVIS identificada con Cédula de Ciudadania
52765042, se inscribié en nuestro servicio el dia 09/02/2017.

El presente certificado se genera el dia 25/02/2025, por solicitud del interesado.

Recuerde que todos nuestros servicios son publicos, gratuitos,
indiscriminados y no requieren intermediarios.

SENA

@ EL 2] 21{3‘;3% . Mintrabajo \e’) gg rI‘E’rlgg)eo 7AV






PUBLICACION PROACTIVA DECLARACION DE BIENES Y
R 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 declaracion INGRESO Fecha de publicacidon 2025-02-2512:16

Nombres y apellidos completos

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

LUISA ADRIANA CORREDOR GALVIS

Documento de identificacion

Tipo CEDULA DE CIUDADANIA Nudmero 52765042

Lugar de nacimiento

Pais COLOMBIA Departamento BOGOTA. D.C. Municipio BOGOTA. D.C.

Lugar de domicilio

Pais COLOMBIA Departamento BOGOTA. D.C. Municipio BOGOTA. D.C.

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

Lugar de sede

Pais COLOMBIA Departamento BOGOTA. D.C. Municipio BOGOTA. D.C.

Direccion ['CALLE57N 8 69 ']

Cargo o funcién que cumple CONTRATISTA

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 Unicos bienes y rentas que poseo a la fecha, en forma personal o por
interpuesta persona, son los que relaciono a continuacion.

1.1. DE INGRESOS, BIENES Y ACREENCIAS

Los ingresos y rentas que obtuve en el afio gravable 2023 fueron:

Versién 4.3 - Agosto 2024 Pagina1de5



CONCEPTO VALOR

Salarios y demas ingresos laborales
Cesantias e intereses de cesantias $0,00
Gastos de representacion $0,00
Arriendos $0,00
Honorarios $38.000.000,00
Otros ingresos y rentas $0,00

TOTAL $38.000.000,00

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 d|C|empre 31 del afio
inmediatamente anterior
CUENTA DE AHORROS COLOMBIA $2.000.000,00
Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
Tipo de bien Pais Departamento Municipio Valor

Mis acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

Concepto

Saldo

1.2. PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y/0 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 4.3 - Agosto 2024
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Nombre corporacién,

. o Tipo Calidad de socio Pais
sociedad o asociacion

1.3. DECLARACION DE LAS ACTIVIDADES ECONOMICAS DE CARACTER PRIVADO

Tengo actividades econdmicas 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 participacion

2. CONFLICTOS DE INTERES

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

2.1. INFORMACION DE CONYUGE O COMPANERO(A) PERMANENTE

Tengo conyuge o compafriero(a) permanente:; Si No | X
Los intereses personales de mi conyuge o compafiero o compafiera permanente son susceptibles de Si No
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 conyuge o compafiero(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:

Versién 4.3 - Agosto 2024 Pagina3de5



A continuacién presento la informacion 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, segundo de afinidad y primero civil si son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o
actividad que desemperian.

Tipo de
Parentesco Pariente documento de Do%umggtc:jde Descripcion del potencial conflicto de interés
identidad dentida

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, asociacién, grupo social u organizacién con
4animo 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 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:

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 son:

e f|Fje|cpm|so ° Calidad Valor Pais
encargo fiduciario
Tengo inversiones en Colombia o en el exterior: Si No | X

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

Tipo de inversion Valor Pais
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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 declaracién 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.

Los potenciales conflictos personales de interés que tengo son:

Version 4.3 - Agosto 2024
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3. IMPUESTO SOBRE LA RENTAY COMPLEMENTARIOS

@ Formulario 2.533.217 actualizado

3.1. DECLARACION DE RENTA HECHA ANTE LA DIAN

3.1.1. Declaro renta ante la DIAN ~ SI  ~ 9

Fecha de la dltima carga de la Declaracion de Renta ante la DIAN: 2025-02-25 12:12 s ERET TV

Editar Declaracion de renta hecha ante la DIAN
Acepte y avance a Resumen publicacién y finalizacion

Resultados de la basqueda

Declarante Descargar Cargo/Contfratista Tipo de Declaracion Fecha de Estado
v

publicacion No. publicacion declaracién

LUISAADRIANA SERVICIO NACIONAL DE CONTRATISTA INGRESO 2533217-01 2025-02-25 FINALIZADO
CORREDOR GALVIS Declaracion APRENDIZAJE 12:16

Declaracion
CEDULA DE CIUDADANIA - Ley 2013 de 2019 inicial

52765042

Visualizar declaracién
de Renta



o
NEW
A

Libertad y Orden

FORMATO COMPLETO

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
CORREDOR GALVIS LUISA ADRIANA
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS
cc. R PAS NO. 52765042 F @ M O NB O coL. @ EXTRANJERO O COLOMBIA
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.M.
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
TRANSVERSAL 57A 104 46

FECHA .

DIA | 02 | MES | 08 | ARO | 1979 |
PAIS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO BOGOTA.D.C.
DEPTO BOGOTA. D.C. MUNICIPIO BOGOTA. D.C.
MUNICIPIO BOGOTA. D.C. TELEFONO EMAIL adrinacg@hotmail.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 60. A 110. DE EDUCACION

EDUCACION BASICA

TITULO OBTENIDO | BASICA SECUNDARIA

PRIMARIA

SECUNDARIA MEDIA

FECHA DE GRADO

T [z = |« ] =

10° x°

MES | 11 | ANO | 1997

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)

DOC (DOCTORADO O PHD)

UN (UNIVERSITARIA)

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
S| NO MES ARO
MAESTRIA EN GERENCIA DE LA
POSTGRADO 4 X INNOVACION EMPRESARIAL 01 2021
PREGRADO 10 X INGENIERIA INDUSTRIAL 04 2006

K} EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO; EN LA MODALIDAD, ESCRIBA:
INF (EDUCACION INFORMAL)

TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)
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) GRADUADO NOMBRE DE LOS TERMINACION
INSTITUCION MODALIDAD No. TOTAL HORAS ESTUDIOS O TITULOS -
sl NO OBTENIDOS MES ARO
X

4 IDIOMAS

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

LO HABLA LO LEE LO ESCRIBE
IDIOMA
R B MB R B MB R B MB
INGLES X X X

5 EXPERIENCIA LABORAL

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 | PAiS
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA. D.C. BOGOTA. D.C.
= ECONGS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

Dia | 05 | Mes | 04 | Afio | 2021 Dia | 30 | Mes | 12 | Afio | 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
1972 INSTRUCTOR AREA DE INSTRUCTORES CARRERA 13 65 10

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAiS
TAMPA CARGO x COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA. D.C. BOGOTA. D.C.
= ECONGS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia | 22 | mes| o9 | Ao 2014 pia | 20 | mes| o1 | ao | 2017
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EJECUTIVA DE VENTAS AREA VENTAS Sin direccion

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAiS
MULTIDIMENSIONALES S.A x COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA. D.C. BOGOTA. D.C.
= ECONGS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia | 03 | mes| o6 | Ao | 2008 pia | 30 | mes| o5 | ao | 2013
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EJECUTIVA DE CUENTA Y LIDER DE AREA COMERCIAL Sin direccion
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EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAiS
POLIDEG LTDA x COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA. D.C. BOGOTA. D.C.
e FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia | 02 | mes| 03 | Ao | 2006 pia | 30 | mes| o5 | ao | 2008
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ASESOR INDUSTRIAL AREA INDUSTRIAL Sin direccion

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAiS
BICO INTERNACIONAL x COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA. D.C. BOGOTA. D.C.
e FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
4100400 Dia | 19 | Mes | 10 | Afio | 1999 Dia | 31 | Mes | 01 | Afio | 2006
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EJECUTIVO COMERCIAL Y VENTAS AREA SERVICIO AL CLIENTE AV 26 CRA 90

6 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

INSTITUCION EDUCATIVA

PUBLICA PRIVADA [PAIS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
TELEEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

Dia: | '\/Ies: | lAﬁo: | Dia: | | Mes: | | Afio: |
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION

7 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

A TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION —
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 0 4
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 17 -14
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
EXPERIENCIA DOCENTE 0 0
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8 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI NO XME 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

LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA 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).

Ciudad y fecha de diligenciamiento QMSGM) 25 de pebrero de 2025
Lwisa Corredor

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

9 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.

BOGOTA 25/02/2025 Qean Carloa Cactills Wj

NOMBRE Y FgMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

Ciudad y fecha

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



