Alcaldia Local de TunjueA

Y.f star cop

" humanity

TUNJUELITO SIN VIOLENCIA Y LIBRE DE FEMINICIDIOS CTO 664-2024

Fecha Diag5 Mes 03 Afio 2025

Numero de radicacion

1.

INFORMACION GENERAL

T lc.c X[cE [] PASAPORTE [ ] PERMISO ESPECIAL [ No.39722779

PRIMER NOMBRE MARIA SEGUNDO NOMBRE ISABEL
PRIMER APELLIDO PULIDO SEGUNDO APELLIDO ALVAREZ
FECHA DE
NACIMIENTO 12 M1c || 1962 EDAD:
PAIS DE NACIMIENTO DEPARTAMENTO CIUDAD
Colombia TUNJA BOYACA
PAIS DE RESIDENCIA DEPARTAMENTO RESIDENCIA CIUDAD RECIDENCIA
Colombia Cundinamarca Bogota D.C.
LOCALIDAD DE RESIDENCIA BARRIO DE RESIDENCIA ESTRATO
Tunjuelito San Carlos 1||xT|3|]alls] s
ZONA TELEFONO FIJO No. CELULAR
RURAL URRENA 3114901925

DIRECCION DE RESIDENCIA

DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

KR13#52SUR-28 APTO 102

KR13#52SUR-28 APTO 102

CORREO ELECTRONICO

NIVEL DE ESCOLARIDAD

PRIMARIA [3¢] BACHILLER [ | TECNIcO[ | TECNOLOGO [ |
PREGRADO[  |POSGRADO | |

SEXO ORIENTACION SEXUAL IDENTIDAD DE GENERO
INTERSEXUAL |_| HOMOSEXUAL ASEXUAL E' TRANSGENERO FEMENINO g
HOMBRE [] BISEXUAL NO RESPONDE MASCULINO NO RESPONDE
MUJER g’ HETEROSEXUAL Otra
Otra Otra

GRUPO ETNICO TIENE ALGUNA DISCAPACIDAD
NINGUNO RAIZAL NINGUNA VISUAL INTELECTUAL H
PALENQUERO INDIGENA FiSICA MULTIPLE PSICOSOCIAL
NEGRO O AFRO RROM/GITANO AUDITIVA SORDO CEGUERA
Otra Otra

REGIMEN
CONTRIBUTIVO D SU BSIDIADOg

VICTIMA DE CONFLICTO ARMADO

Sl E]Noz NO RESPONDE | |

TIENE REDES SOCIALES

S|
NO

REDES SOCIALES PERSONALEs

X
FACEBOOK
TIK TOK
LINKEDIN

ESPACIOS DE CIRCULACION D
PAGINA WEB
YOUTUBE
PODCAST

[]

E CONTENIDOS EN LINEA




Y.7 star cop

PMOLGMQI!\ y‘ humanity

3. APROBACION DE UN MAYOR RESPONSABLE - ACUDIENTE

NOMBRES APELLIDOS

c.Cc[] CE[_] PASAPORTE[ | PERMISO ESPECIAL[ | No.

TIPO DE PARENTEZCO: PADRE|[ | MADRE [ | OTRO [_| ¢CUALOTRO?

Con la firma de este formulario manifiesto el consentimiento y/o aprobacion para que, el suscrito o el(la)
menor, sea inscrito (a) y participe en el proyecto arriba seleccionado.

Nombre y apellido: Firma:

Teléfono / Celular C.C

Por todo lo anterior, he otorgado mi consentimiento a ALCALDIA LOCAL DE TUNJUELITO, para que trate mi
informacion personal de acuerdo con la Politica de Tratamiento de Datos Personales, dispuesta por esta Entidad
en un lugar visible, en sus dependencias y en su pagina http://www.tunjuelito.gov.co/ y que me dio a conocer
antes de recolectar mis datos personales.

Manifiesto que la presente autorizacion me fue solicitada y puesta de presente antes de entregar mis datos y
que la suscribo de forma libre y voluntaria una vez leida en su totalidad.

¢Acepta la ley de proteccion de datos? % NO

4. SECCION D. LISTA DE DOCUMENTOS DE INSCRIPCION

Cumple
Requisito ump
SI NO
Fotocopia del documento de identidad legible O O
Certificados de residencia de la localidad de Tunjuelito
(expedidos por la Alcaldia). El beneficiario debe residir en la
localidad como minimo hace tres meses, debe entregar el O O
certificado de residencia expedido por la Alcaldia local de
Tunjuelito.

Autorizacidn y consentimiento informado para la participacion
(el cual aplica para personas Menores de 18 afios y mayoresde | [J O
15 afios)




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA
NUMERD 39.722-779
PULIDO ALVAREZ

PELLIDUYS

" “WMARIA ISABEL

| r
| FECHA DE NACIMIENTO 12-NOV-1962
- mm A N I3 '
TUNUA
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1.48 O+ F
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1
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SE——————

Radicado No. 20255630022481
Fecha: 10/02/2025 11:18:56 a. m. |

‘*‘ SECHE TARIA
Boao'r,\ GOBIERNO

ALCALDIA LOCAL DE TUNJUELITO
DESPACHO ALCALDE LOCAL

Bogoth D.C., :
KL SUSCRITO ALCALDE LOCAL DE TUNJUELITO

CERTIFICA:
Que ¢l (la) seiior (a) MARIA ISABEL PULIDO ALVAREZ, identificado (a) con CEDULA DE
CIUDADANIA, No. 39722779, tiene su domicilio en KR13#525UR-28 AP 102, de Bogota (Colombia)
como consta en los documentos ancxos a la solicitud, direccion que corresponde 4 la jurisdiccion de
esta localidad. Esta certificacion se expide de conformidad con el postulado de la buena fé consignado
en ¢l Art. 83 de la Constitucién Politica y con basc cn las facultades delegadas a los Alcaldes Locales
por ¢l Alcalde Mayor mediante Decreto No. 854 de 2001 Art. 49.

2025, a solicitud del interesado (a), para

| mes Febrero del ano
Articulo 11, SUPRESION DE SELLOS.

Dada en Bogotd D.C., cl dia 10 de
2150 de 1995,

Proyectos locales. Que mediante Decreto No.
de la Administracion Publica, intervengan o no los particulares,

Iquicra sea la modalidad o Técnica utilizada, en el otorgamiento 0
La firma y denominacion del cargo seran

tramite de documentos, distinto de los Titulos Valores.
informacién suficiente para la expedicion del documento respectivo. Prohibase a los Servidores
Pablicos el riesgo notarial de cualquier sello elaborado para el uso por la Administracion Piblica. Que
la firma mecdnica plasmada en el presente documento tiene plena validez para efectos legales de
conformidad con la Resolucion No 447 del 20 de junio de 2011, y dando cumplimiento a la ley anti

(tramites Decreto-Ley 19 de 2012.

En el desarrollo de las actuaciones
queda prohibido el uso de sellos, cua

a través de la pagina web de la Secretaria Distrital de
'portafolio de tramites

Este Certificado podra ser expedido en linea
Gobierno www. "g"ob’icmobogo’ta. gov.co, ingresando por las siguientes opciones:
'y servicios' > ‘Certificado de Residencia’ >

'Servicio en Linea




