FOR MATO U N I CO ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA

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

therméI y Orden

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA) NOMBRES

Hurtado Carmona William Santiago
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS
cc @®ce O pasO no. 72275960 FOwm® | coL. ® extransero O

LIBRETA MILITAR

PRIMERACLASE )  SeGUNDACLASE )  NOMERo 72275960 pm 10
FECHA'Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA pia 13,0/ mes 11,1] afo 11,982

PAIS Colombia pais Colombia pepTo Atlantico
DEPTO Atlantico MUNIcipio  Barranquilla

MUNICIPIO  Barranquilla TELEFONO 3226851272 eMajL William_h_c@misena.edu.co

2 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 60. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA)

EDUCACION BASICA TiTuLo oBTENIDO: Bachiller académico
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO

1o. | 20. | 30.| 40. | 50. | 60. | 70. | 80. | 90. | 10 | K MES ANO 1999

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

TC (TECNICA), TL (TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),
ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), 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 TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS Sl NO O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL
TC 4 X Técnico profesional en mantenimiento electromecanicg 11 | 2| 0| 1| 9
TL 4 X Tecndlogo en disefio e integracion de automatismos mecatrénicos 05 210109 08790-062832

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

LO HABLA LOILE LO FSCRIBE
R B |[MB| R B |[MB| R B |[MB
X X

IDIOMA

INGLES




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 ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

3740254 — 3344855

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA‘ \‘MES‘ ! ‘ANO‘ L ‘ DIA‘ ! ‘MES‘ \‘ANO‘ L1
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
Servicio Nacional de Aprendizaije X Colombia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Atlantico Barranquilla
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia 0,8 mes|0,4 avo 2,019]

pia [1,8] mes|1,2| ako 2019 |

CARGO O CONTRATO
Instructor

DEPENDENCIA
Automatizacion

DIRECCION

Calle 30 No 3E - 164

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

3740254 — 3344855

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

Servicio Nacional de Aprendizaje X Colombia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Atlantico Barranquilla
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia [ 1,6] mes |07] ato [2,01 8]

pia [1,5] MES|12] ARo (2,01 8 |

CARGO O CONTRATO
Instructor

DEPENDENCIA
Automatizacion

DIRECCION

Calle 30 No 3E - 164

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

3740254 — 3344855

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
Servicio Nacional de Aprendizaie X Colombia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Atlantico Barranquilla
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia |01 Mes|0.2] ARo [2,0,1.8]

pia |3,0] MEs|0.6 ARo [2,0,1,8]

CARGO O CONTRATO
Instructor

DEPENDENCIA
Automatizacion

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

DIRECCION

Calle 30 No 3E - 164




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 ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pial , | mes|  lavo| , , | pial | mes|  |aRo| .
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

Centro Educativo Mixto San Rafael X Colombia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Atlantico Barranquilla
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3013377979 pia [1,2] mes|01] ako 2,012/ | pia [30] mes |1 1] ako 2017 |
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

Docente Informatica Carrera 23 A No 84 - 30

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

Induman H.C S.A.S X Colombia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Atlantico Barranquilla
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3017054015 pia [15] meEs[0,7] aRo [2,015] | pia [1,0] mEs[12] ARo (2,016 ]

CARGO O CONTRATO
Jefe de Mantenimiento

DEPENDENCIA
Mantenimiento

DIRECCION

Carrera 39 No 28 - 09

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
Taller industrial H.C X Colombia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Atlantico Barranquilla
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3016646358 pia [ 1,5 MEs |01 Ao [2009] | pia |15/ MES|0.1 ARO [2,0,12|

CARGO O CONTRATO
Coordinador de Mantenimiento

DEPENDENCIA
Mantenimiento

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

DIRECCION

Carrera 39 No 28 - 05




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 ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA

PRIVADA

PAIS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pial , | mes|  lavo| , , | pial | mes|  |aRo| .
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

Alimentos Carnicos S.A X Colombia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

Atlantico Barranquilla
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3655999 pia 2,2 mes |05] ako 2,008/ | bia [21] mes|1,1] ako 20038 |

CARGO O CONTRATO

DEPENDENCIA

DIRECCION

Técnico Auxiliar en Mantenimiento Mantenimiento Calle 53 No 43 - 85
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

Taller Industrial H.C X Colombia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Atlantico Barranquilla
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3016646358 pia [15] mes[0,1] ako [1,998] | pia [1,5] meES 03] Afo (2,005 |

CARGO O CONTRATO
Tornero Fresador

DEPENDENCIA
Mantenimiento

DIRECCION

Carrera 39 No 28 - 05

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA

PRIVADA

PAIS

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

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia| | mes|  Javo|, | oial | mes[ [aRo|,
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE AROS Y MESES.
_ TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION AROS VESES
SERVIDOR PUBLICO 1 7
EMPLEADO SECTOR PRIVADO 10 7
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 7 2
TOTAL TIEMPO DE EXPERIENCIA 19 4

) FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI Q NO @ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE
PRESTA- CION 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).

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

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

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

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


http://www.dafp.gov.co/




_ REPUBLICA DE COLOMBIA
' FUERZAS MILITARES
g Tarjeta Reservista Segunda Clase

NUMERS 79275960

APELLIDOS Y NOMBRES
HURTADO CAR M
WILLIAM SANT "

2012 2022 2032
PROFESION BACHILLER
FECHA DE EXP.. 12-SEP-2007 CDTE/ DE DISTRITO



ENTIDAD RECEPTORA
FORMULARIO UNICO

AL a o< .. DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS
es de todos sl Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
PERSONA NATURAL
(LEY 190 DE 1995)

1. DECLARACION JURAMENTADA

1.1. DE BIENES Y RENTAS

YO,
IDENTIFICADO CON: C.C.x C.E. T.I. Ne 72.275.960 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:
Pais Colombia Departamento Atlantico |Municipio Soledad
Direccién Galle 76 E No 23 F 51 Teléfonos 3226851272
Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A:
NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD PARENTESCO
Guido Hurtado Guzman 7.438.493 Padres
Graciela Carmona Garcia 22.424.043 Madre
Jafet Samuel Hurtado Morales 1.755.942.750 Hijo

DECLARO, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 3°, DE LA CONSTITUCION POLITICA DE COLOMBIA Y EN LOS
ARTICULOS 13 Y 14 DE LA LEY 190 DE 1995, PARA TOMAR POSESION PARA RETIRARME PARA ACTUALIZACION
|PARA MODIFICAR LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE ,QUE LOS UNICOS BIENES Y RENTAS QUE POSEO A LA FECHA,
EN FORMA PERSONAL O POR INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE RELACIONO A CONTINUACION:

a) Los ingresos y rentas que obtuve en el "lltimo" afio gravable fueron:

CONCEPTO VALOR
SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES
CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS
GASTOS DE REPRESENTACION -
ARRIENDOS -
HONORARIOS 19.971.442
OTROS INGRESOS Y RENTAS -
TOTAL $ 19.971.442
b) Las cuentas corrientes y de ahorro que poseo en Colombia y en el exterior son:
ENTIDAD FINANCIERA TIPO DE CUENTA T_L:\N(I:IIEJF:E?QE E si:[l).liz'i : 2 SALD& CUENTA DE
Colpatria Ahorros 4182012059 Centro $ 500
¢) Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
TIPO DE BIEN IDENTIFICACION DEL BIEN VALOR

EMPLEADOR O CONTRATANTE



1.1 DE BIENES Y RENTAS (CONTINUACION)
d) Las acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:
ENTIDAD O PERSONA CONCEPTO VALOR
Linerus Credito $ 450.000

1.2. DE PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y ASOCIACIONES
a) En la actualidad participo como miembro de las siguientes juntas y consejos directivos:
ENTIDAD O INSTITUCION CALIDAD DE MIEMBRO

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

CORPORACION, SOCIEDAD O ASOCIACION CALIDAD DE SOCIO
¢)En la actualidad: Si NO tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con:
NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYUGE DOCUMENTO DE IDENTIFICACION  [Ne
C.C. C.E. T.I

2. ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

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

DETALLE DE LAS ACTIVIDADES FORMA DE PARTICIPACION
3. FIRMA
Jf’%’ Barranquilla 27 de Enero del 2020
FIRMA DEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA CIUDAD Y FECHA

—
DAFP-OAP

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA FUNCION PUBLICA
LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000-917770



Barranquilla 27 de Enero del 2020



@ Formulario del Registro Unico Tributario AL I=sr-i
D I A N Hoja Principal Mot U i pesa, i  Cone ez

Dimcsie e bmpassiza v Adusmar Kazordes

2. Concepto | 1 | 3 |Actualizacion de oficio
Espaci d la DIAN
spaclo fesefvaco para & 4. Numero de formulario 14563998502
(415)7707212489984(8020) 000001456399850 2
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT): 6. DV | 12. Direccién seccional N\ ’ 14. Buzén electrénico
72 2 7 5 9 6 0 ‘ - ‘ 8 Impuestos de Barranquilla [T 2 h
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente: 25. Tipo de documento: 26. Numero de Identificagion: 27. Fecha expedicion:
e . . . ! N I
Persona natural o sucesion iliquida Cédula de Ciudadania |7 ‘2 ‘2 l7L7579J 6 ‘ [¢] } [ ! ‘ ‘ ‘ |2 001 \O 1 \3 0‘
Lugar de expedicién 28. Pais: 29. Departamento: 30, Ciudag/Municipio:
Z - — A
COLOMBIA Eﬂ Atlantico F 8./ ‘ //|iBarranquilla un
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34. Otros nombres
HURTADO CARMONA WILLIAM SANTIAGO
35. Razén social: N —
36. Nombre comercial: ‘37. Sigia:
/ S b=
LUB!CACION
38. Pais: 39. Departamento: 40. Ciudad/Municipio:

6] 9] Atantico Soledad

COLOMBIA .

41. Direccion principal

CL76 E 23F 51

42. Correo electrénico: 43. Cédigo postal 77#4/: Teiéfono . 45. Teléfono 2:
o . [ ‘ | I
william_h_c@misena.edu.co LT NN VA AR T [s]2]2]el8]s]a]2]7l2] [ | [ [ [ [ ] ][ [s]e]e]s[4[o]s
CLAS!FICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal ~ Actividiad secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo: | | 47. Fecha inicio actividad: 48. Cédigeq | 29, Fechaficis,actividad: 50. Cédigo: 1 2 51. Codigo establecimientos
LD, kiii,fi‘*
3131112 2008‘09‘18 i,;J 7:‘j I T - ’ ‘ ‘ ‘ ‘ [Dj
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 ‘ 6# 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
5dido: | | NN
53.Codigo:| 2,2 |4 9] L1/ /1.1 NN ‘ 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 ! ! ! ! ! !
22- Obligado a cumplir deberes formales a
49 - No responsable de IVA
Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 47 5 6 7 8 9 10
‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 8
54. Cédigo: 57. Modo
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 I:] I:] I—l I—l I—I
seec | || [ L] L]
I

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

59. Anexos: Sl |:| NO 60. No. de Folios: m 61. Fecha: ’2 01 9‘0 6‘0 l‘

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar | Eirma autorizada:

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso.

Paréagrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016 B B
Firma del solicitante: 984. Nombre ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

985. Cargo:

Fecha generacién documento PDF: 26-01-2020 10:48:10AM



DI AN@ Formulario del Registro Unico Tributario g =
; LI/ NN Establecimientos Modeln Unica de Ingreaca, Senvican i Corbol Automatzads

‘ ‘ Impuestos de Barranquilla [ 2 J

pagina 2 de 2 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Ntmero de formulario 14563998502
% Y 2]
(415)7707212489984(8020) 000001456399850 2
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT): 6. DV | 12. Direccién seccional ’ 14. Buzén electrénico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negogios-entre,otros

160. Tipo de establecimiento: 161. Actividad econémica:

Establecimiento de comerci | g | 2 | |Mantenimiento y reparacion espec*g 312

162. Nombre del establecimiento:

X

163. Departamento: 164. Ciudad/Municipio: N
1 Atlantico 0| 8| Barranquilla AN\ \EL 0|1 }

165. Direcci6n:

CR 39 28 05

166. Nimero de matricula mercantil: 167. Fecha deja mat@aTnercanti!' -

lalelef[s]o] [ [ ] | /~>~. " [2008J0 911
168. Teléfono: 169. Fecha de cierre RN
| [ [ [ [ ] [sfol1]a]o]2]g[4]o[e]] <<= [270)1 0fo 7]o 6]
160. Tipo de establecimiento: 161. Actividad econémica:

[ 1] A

162. Nombre del establecimiento:

163. Departamento: ‘ 164. Ciudad/Nuiticipio:

) [T

165. Direcci6n:

166. Nimero de matricula mercantil: J N 4 71 167.7Fecha de la matricula mercantil;
HENNSBENNY [T 1
168. Teléfono: 169. Fecha de cierre
[TTTTT NN RS | [ 1
160. Tipo de establecimiento: 161. Actividad ecoriémica.

NS [T TT]

162. Nombre del establecimiento:

163. Departamento: 164. Ciudad/Municipio:

165. Direcci6n:

166. Nimero de matricula mercantil: 167. Fecha de la matricula mercantil;

HENEEEEEEE | [ ]

168. Teléfono: 169. Fecha de cierre

Fecha generacién documento PDF: 26-01-2020 10:48:10AM
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SER

Entidod Promotora de Salud

CERTIFICA QUE

El (La) Sefor(a) WILLIAM SANTIAGO HURTADO CARMONA identificado con Cédula de ciudadania
namero 72275960 registra en nuestra Base de Datos en condicion de: COTIZANTE.

Estado de la Afiliacion: Activo
IPS de atencioén: NOVASALUD CARIBE I.P.S. S.A.
Categoria: A

La presente certificacion se expide a solicitud del(de la) interesado(a) a QUIEN INTERESE , el 27 de
enero del 2020. Esta es el Reflejo de la informacion registrada en nuestro sistema de informacion hoy.

Observaciones:

NO VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS

No valido para prestacion de servicios que se realiza entre IPS y EPS

® Puede consultar mas detalle en nuestra pagina web: www.mutualser.org

Linea permanente 24 Horas 018000116882

Cordialmente,

LUIS BARRAZA

Director de Operaciones - Contributivo
infocontributivo@mutualser.org
MUTUAL SER EPS



porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicién de administradora del
FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:
WILLIAM SANTIAGO HURTADO CARMONA, identificado(a) con cédula de ciudadania
72.275.960, se encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 26 de Enero del 2020.

Cordialmente,

/—'—'.—

Vicepresidente de Clientes y Operaciones

\\ //
=<
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.

Grupo

Sociedad Administradora de Fondos de Pensiones y Cesantias S.A. - Nit. 800.144.331-3 Filial de AVA L




Banco de Bogota

NIT, 860.002.964-4

Esta fransaccion estd sujeta a verificacién posterior. El(los)
cheque(s) depositado(s) se ben “Salvo buen cobro" de
manera que la operacién solo se entiende efectiva si el (los)
cheques(s) son pagado(s) por el (los) banco(s) librados. En caso
de que el(los) cheque(s) sean devuello(s) sin pago, esta
operacion se revarsara y el (los) titulo(s) se entregard(n) por parte
de! Banco al tituiar de la cuenta en la que se deposita (ron). En
¢ consecuencia, el comprobante de pago que se entrega al
; depositario timbrado por &l Banco, no implica constancia de pago
4 respeclo a las no consiy: en efecti

vdsen s 76151

1 El pago con farjeta Débito/Crédito aplica Unicamente para
y convenios de empresas autorizadas En caso de Inconveniante
§ comuniguese con la entidad emisora de su tarjeta.

Verifique que la informacién impresa en este formato sea correcta

I

Comprobante de Recaudos /6‘/ < / >/ 7
ESPACIO PARA EL TIMBRE

—

Banco de Bogota - RECAUDO PILA
2060 CE01365 ¥EK%3921 71527
FTxZ?iDI/ZO 14:19H HO196-ba- Faz
201912 84 Aportes en lines
PLANILLA Ho Uﬂ000940214?33
Ident1f1Cac10n?::, \
WELOR PLANILLA:238, 100 oo -

Cargo Cuenta No.

Valor Efective:238,100.0

-

VALOR §

21303332 (CRE_FOR_005 V1 21/01/2016)




