FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

ENTIDAD RECEPTORA

Libertad y Orden

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

1 DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
RIOS GUARIN ANDREA YULIANA
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION GENEROQ NACIONALIDAD PAIS
ce. M eor O eas ) No. soererse FRM QO N | oo ® E=TRaniERO (D) colowmBia
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.M.
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENGIA
RECHA DIA MES | 06 |ARo l 1998 I
PAIS COLOMBIA PAIS DEPTO
DEPTO ANTIOQUIA MUNICIPIO
MUNICIFIO SAN RAFAEL TELEFONO EMAIL  riosyuliana382@gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADCS DE 1o0. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110. DE EDUCACION BASIC|
SECUNDARIA Y MEDIA )

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POS TGRADO)
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 (SI 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 AfiO FESIO
PREGRADO 10 X INGENIERIA AGRONGMICA 06 2023

3 EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

EDUGACION 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)




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyes 180 de 1995, 489 y 443 de 1998)

EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

i

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA |PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia: | }Mas: I Iqﬁc: I Dia: I | Mes: | | Anio: I
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIREGCION

7 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 6
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 (5
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
EXPERIENCIA DOCENTE 0 0

8 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

Ciudad y fecha de diligenciamiento

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATGS POR MI ANOTAD
VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

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
LA ADMINISTRACION PUBLICA

0S EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA




04 40]

=
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO o « 2001
GENERAL DE L RACION __No. 278576021

Bogota DC, 16 de agosto del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sisterna de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) ANDREA YULIANA RIOS GUARIN identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1067960590

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion 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 desempefic ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. 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 plblicos y particulares que desempefien funciones plblicas en
ejercicio de la accién de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y [a ley particular o demas 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 suscripcion de contratos con el
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

Carlos William Rodriguez Millan
Jefe Division de Relacionamiento con el Ciudadano (C)

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.

Division de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315
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 sabado 16 de

agosto de 2025, a las 08:23:27, ¢l nimero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 1067960590
Cddigo de Verificacion 1067960590250816082327

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 Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado



Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 08:18:49 AM horas del 16/08/2025, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1067960590
Apellidos y Nombres: RIOS GUARIN ANDREA YULIANA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LLAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion 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 extincion de
la condena o la prescripcion de la pena.

Esta consuita es valida siempre y cuando el nimero de identificacion y nombres, correspondan con el documento de
identidad regisirado 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 |a Policia
Nacional méas cercanas.




16/8/25, 8:33 Consulta RNMC

g_g.z;j Policia Nacional de Colombia

{2 (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

‘4 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 16/08/2025 08:33:22 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1067960590 y Nombre:
ANDREA YULIANA RIOS GUARIN.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 121649745 . 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 y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

El Nueva Busqueda ” B Imprimir ]

515 5000

Policia Nacional de Colombia COLOMBIA

Direccién General - Cra. 59 N9 26 - 21 (. POTENCIA DE LA

Centro Adminisirativo Nacional CAN, Bogota D.C. | VIDA
Linea de atencion: §18500-910112

bt |
[IPTRIRIRARS S S SR s

https://srvenpc.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx

171



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Conceplo [0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

Itll’lll‘

707212489

L

014116313503 9

2N

141163135039

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)
106 7 96 0

6.0V
5 9 0|7

12. Direccién seccional
Impuestos de Medellin

5/?;::\% [Q %j}buzdn electrénico

IDENTIFICACION

RN KANN

24, Tipo de contribuyente

Persona natural o sucesion iliquida

25. Tipo de documento

28. Numero de Idsntiﬁca(c}y
2 [Cédula de Ciudadania 13

106796\%:5;9}3

X

Lugar de expedicién 28, Pals 29. Departamento - \/ B“;Qi@‘?“ i?v!zﬁﬁcipjo
COLOMBIA 1 B 9 |Cérdoba 2 ‘;‘?“;3’ @é;j 00 1
Py LY
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33, Primer nombre \} %iiﬁg nombres
RIOS GUARIN ANDREA yOLIANA
35. Razén social o A P
N “
/2’} e, 9
36. Nombre comercial \\:> } {Siotmm )
s
‘ /><\\\ e
/ MBIGACIGN > _ N7
38. Pals 39. Departamento £, \\)' \:, 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia /(:;17 0 5 | Apartads 045
41, Direccion principal \Q
BRR SAN FERNANDO B o O
59, Boiren alectbiis riosyuliana382@gmail.com /7 \"/),/( S
43. Cédigo postal laaetstond N T3 &/ \310437 750 045 Teslonoz
S’ N TGLASIFICACION
Activ}&ﬁ%rd@.ggnémica(\W Ocupacién
Actividad principal Ac\t'v}{;}ﬁas)\yj 4’ \\} Otras actividades 52, Nurmero
48. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codifo 94Fechaipiclb detidigad 50, Codigo 1 2 51. Cédiga establecimientos

o 0 10][2023)11417

||[8 22 9N>0 &0 [0 16 1

|

(\?‘J{' 7 &N%\Bp%nsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4 5
53. Codigo | 49 [ l i I

fﬁ‘\z\){ﬁ\\\\f\ 10 11 12 13 14 15 16 17
YN

23 24 25 26

49 - No responsable de IVA

&
w7 i

Us&kﬂbjs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| | | ‘ | ‘ | I | I 55. Forma 56. Tipo Senvicio 1 2 3
54. Codigo ‘57. Modo |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
[ | | | | [ | e |
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en cor ia no se exigira su renovacion

59. Anexos

SI|:| NU

Para uso exclusivo de [a DIAN
60, No. de Folios:

La informacién suministrada a través del formulario oficial de inscripcidn, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de las datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativas
sancianatorios o de suspensidn, segun el caso, Paragrafe dal articulo 1.6.1.2.6 del Decreta 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trdmite 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
Firma autorizada:

984. Nombre
985. Cargo

la DIAN realice.

RIOS GUARIN ANDREA YULIANA
CONTRIBUYENTE

Fecha generacion documento PDF: 19-02-2025 02:19:45PM




REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA
MUNICIPIO DE SAN RAFAEL

SECRETARIA GENERAL Y DE GOBIERNO,
NIT 890982123-1.

CERTIFICA:

Que una vez revisados y verificados los archivos de la entidad, la sefiora ANDREA
YULIANA RIOS GUARIN identificada con cedula de ciudadania N° 1.067.960.590
registra el contrato que se relaciona a continuacién:

) ' VALOR DEL
CONTRATO OBJETO DEL CONTRATO CONTRATO

CDP112-2025 Asisten_cia_ técnica agropecuaria en la ejecucién del
Desde el 26/02/2025 |Cconvenio interadministrativo ct n2024-001006, en
hasta el 26/08/2025 el municipio de San Rafael Antioquia, celebrado|$ 21.000.000

con empresas publicas de Medellin

Esta certificacion se expide a los 24 dias del mes de julio de 2025 a peticion de la
interesada.

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 11 del decreto 2150 de diciembre de
19895, este certificado no requiere ningun tipo de sello.

Cordialmente,

|
?mém A%Q-\?e \a\
SANDRA ELENA ARBELAEZ
no 1} !entohumano.

Secretaria General y de Gobier

Nombre firma Fecha
Proyecté | Marcela Cartagena ymlmr“ica?«a 24/07/2025
Revisé | Sandra Arbeldez Mejla i i ¥ 24/07/2025
Aprob6 | Sandra Arbeliez Mejla . TRyl 24/07/2025
Los arriba firmantes declaramos que hemos revisado el docume & 1o encontramos ajustado a Ia norma y disposiciones
legales vigentes y por lo tanto bajo nuestra responsabind4@To presentamos para la firma

Calle 20 N° 20-35 - Nit. 890982123-1
Email: gobierno@sanrafael-antioquia.gov.co

San Rafael Antioquia

Powered by CamScanner



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES f\
COMPROBANTE DE PAGO Bancoomeva
_  DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1067960590
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ANDREA YULIANA RIOS GUARIN
CIUDAD/MUNICIPIO: APARTADO DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA
DIRECCION: SAN FERNANDO TELEFONO: 8888888

TIPO APORTANTE:
TIPO EMPRESA:

02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:

I-INDEPENDIENTE
Comercio al por mayor de

FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
DATOS GENERALES DE LA PLANILLA J

NUMERQ PLANILLA: 4610479932 TIPO DE PLANILLA:

I-INDEPENDIENTES

PERIODO COTIZACION MES: julio PERIODO COTIZACION MES: julio
OTROS SUBSISTEMAS: ARO: 2025 SALUD: ARO: 2025
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/07/30 NUMERO AUTORIZACION: 9993470061
; ) 1 NOVEDADES
ING | RET i TDE | TAE | TDP | TAP | COR | VSP1| IGE | LMA | VAC | AVP | VCT | IRP
Rt R
~ LIQUIDACION GENERAL )
TOTALES
: COTIZANTES | TOTAL PAGADO
_ PENSION
*  ADMINISTRADQRA X
NIT cODIGO © ~ "NOMBREmm "
8002248088 | 230301 230301-PORVENI [ 1 $ 227.800
SUBTOTAL: 1 $227.800
G ¥
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
9001562642 | EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $178.000
SUBTOTAL: 1 $178.000
£ )a A7
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
8600111536 |  14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 14.900
SUBTOTAL: 1 $14.900
VALOR SIN MORA: $ 420.700
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $ 420.700
2025/08/16 8:49 AM USUARIO: SOI - CC1067960590 PAGINA 1 DE 1



L&)
TIC.

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 1067960590 NO SE
ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS
MOROSO0S

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 16/08/2025 08:48 AM

Cédigo Verificacion: X8QKUBEVZM
Valida hasta; 14/11/2025

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC



16/8/25, 8:30

Ceonsulla de Inhabilidades

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 08:30:17 horas del 16/08/2025, al ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 1067960590,
Apellidos y Nombres RIOS GUARIN ANDREA YULIANA

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendrd en consideracién por la entidad o empresa ALCALDIA SAN RAFAEL, con NIT 890982123-
1y su utilizacion es exclusivamente dentro del proceso de seleccién al cargo, oficio o profesién, en cumplimiento de la
Ley 1918 del 12/07/2018 ‘por medio de la cual se establece el régimen de inhabilidades a quienes havan sido
condenados por delitos sexuales cometidos 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 2018"
con observancia de las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas normatividad rectora frente al
tratamiento de datos.

https://inhabilidades.policia.gov.co:8080/consulta

hitps:#inhabili

policia.gov.co:8080/consulta;j; i 'JAYTWZEFstyJiMKSExBnNSTG?’h|Cl—bQeTanJBSKIVGSIB_SXQfTH581546491

1



CONCEPTO MEDICO DE SALUD
OCUPACIONAL

FECHA: FEBRERO 11 DE 2025
NOMBRE: ' ' ANDREA YULIANA RIOS GUARIN
CEDULA: 1067960590 '
FECHA DE NACIMIENTO: ~ JUNIO 29 DE 1998
LUGAR DE NACIMIENTO SAN RAFAEL ANTIOQUIA
EDAD EN AROS; 26 '
ESTADO CIVIL: Soltero(a)
DIRECCION: ' BARRIO PARQUE DE LA MADRE |
[MUNICIPIO DONDE VIVE; SAN RAFAEL
GENERO: Femenino
N° HIJOS: 0
EPS: NUEVA EPS
TELEFONO: 3104377500
CARGO: ~ INGENIERA
CONCEPTO: APTO PARA EL CARGO
EMPRESA ALCALDIA MUNICIPIO SAN RAFAEL ANTIOQUIA
RESTRICCIONES: NINGUNA
TIPO DE HISTORIA CLINICA OCUPACIONAL EXAMEN MEDICO LABORAL DE INGRESO
EXAMENES COMPLEMENTARIOS ENFASIS OSTEOMUSCULAR

BSERVACIONES:
CONSULTA DE CONTROL ANUAL CON OPTOMETRA EN EPS, UTILIZA LENTES CORRECTIVOS

Cumplir las normas definidas por el sistema de gestién de la seguridad y salud en el trabajo de la empresa para

|el cargo, pausas activas minimo 5 minutos cada hora durante la jornada laboral, mantener buenos y adecuados
habitos de higiene postural. Cumplir normas de seguridad definidas por la empresa para el cargo, uso

permanente de elementos de proteccién personal de acuerdo al riesgo y a la actividad laboral definida.

OBSERVACIONES

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo a la médica abajo mencionada a realizar mi examen médico ocupacional registrado en
este documento. La médica abajo mencionada me ha explicado la naturaleza y propdsito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de
analizar el propésito, los beneficios, la interpretacidn, las limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesorfa brindada. Entiendo que la
realizacion 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 a la médica para
-que suministre a las personas o entidades contempladas en la legislacién vigente, la informacién 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 legislacian, igualmente para que remitan la
Historia Clinica a la EPS a la cual me encuentro actualmente afiliado. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido perfectamente lo anterior y que
todos los espacios en blanco han sido completados entes de mi firma Y gue me encuentro en capacidad de expresar mi consentimiento.

NOMBRE DEL MEDICO: ~ |LILIANA MARIA PEREZ AGUIRRE

TiTULO: ' ~ |védica y Cirujana U. de A. Especialista en Salud Ocupacional
REGISTRO MEDICO:  |54389-10

TARJETA PROFESIONAL: ' - |p70351/05

LICENCIA SALUD OCUPACIONAL: 2021060130298

CELULAR: 3147640737

FIRMA: '

FIRMA PACIENTE:

fdew 1 B f)




¢ SUPERSTENDENCLA FINANCIERS Barien Cags Socal
VIGILADG DE COLOMBIA I

'.::‘"_:" Ba nco ) Ui FMPRESA OF
"5;i3~ Caja Social | [®A

Su banco amigo. GRUPO SOCIAL

HACE CONSTAR:
Que el (los) cliente(s)
ANDREA YULIANA RIOS GUARIN Identificado con  CC 1067960590

Actualmente tiene(n) el producto Cuenta Ahorros, radicado(a) en la oficina APARTADO,
con las siguientes caracteristicas:

Cuentamiga
Numero: 24123392413
Fecha de apertura: 20 de Junio de 2023
Condiciones de uso: Individual, 1 firmas(s), 0 sello(s) humedo(s) o

de caucho, sin protector

Estado: Cuenta activa

Esta constancia se expide con destino a quien pueda interesar, realizada en el Canal
Digital de la ciudad de Bogot4, el dia , 16 de Agosto de 2025.

Cordialmente,

Vicepresidencia de Banca Masiva
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porvenir

solo 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:

ANDREA YULIANA RIOS GUARIN, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.067.960.590, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 11 de Febrero del 2025.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

\S
o

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que mas le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, ;por que? porque esta
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.




San Rafael, 23 de julio de 2025

Sefior;
EDUIN ANICETO GIRALDO QUINTANA
Alcalde

Referencia: Propuesta de prestacién de servicios profesionales — Asistencia
técnica agropecuaria en el marco del Convenio Interadministrativo CT N°2024-
0010086.

Presentacion

Yo, Andrea Yuliana Rios Guarin, identificado con cédula de ciudadania No.
1.067.960.590 de Monteria, presento mi propuesta para la prestacion de
servicios profesionales de asistencia técnica agropecuaria, conforme a los
estudios previos del proceso de contratacién directa, con el propésito de apoyar
el desarrollo de los proyectos productivos y las acciones técnicas en el marco
del Convenio Interadministrativo CT N2024-001006 celebrado con Empresas
Publicas de Medellin — EPM, que busca fortalecer los sistemas productivos
agropecuarios sostenibles en el municipio de San Rafael.

Objeto de la propuesta

Prestar servicios profesionales de asistencia técnica agropecuaria para apoyar la
ejecucién del Convenio Interadministrativo CT N2024-001006 celebrado entre el
Municipio de San Rafael y EPM, enfocado en el fortalecimiento de los sistemas
productivos, la articulacion comunitaria y la promocién de practicas sostenibles
en el territorio.

Actividades especificas

1. Elaborar un plan de trabajo y cronograma de actividades en articulacién

con la Secretaria de Agricultura, Medio Ambiente y Desarrollo Econdmico.

2. Determinar las especificaciones técnicas de materiales, insumos, equipos,
herramientas y demas insumos requeridos para la buena ejecucion del

proyecto, en su segunda fase con productores avicolas.

3. Participar de las reuniones periddicas del Comité Técnico y de aquellas
otras estructuras en las que se requiera y dar cuenta de los procesos de

avance del convenio en el municipio.



4. Realizar visitas de acompafamiento técnico a las unidades productivas
que inician como familia beneficiaria del convenio interadministrativo
N2024-001006 ayudando al fortalecimiento productivo y sostenible de las

mismas, seleccionadas para la segunda fase en produccién avicola.

5. Realizar las demas actividades relacionadas con apoyo a eventos y
campafas emprendidas desde la Secretaria SECRETARIA DE
AGRICULTURA, MEDIO AMBIENTE Y DESARROLLO ECONOMICO

con la Administracién Municipal y las demas requeridas para el

cumplimiento del objeto

ESTUDIO: Ingeniera agrénoma.
CELULAR: 3104377500

CORREO ELECTRONICO: Riosyuliana382@gmail.com

Formacion y experiencia

Cuento con 6 meses de experiencia en:

Asistencia técnica agropecuaria en la ejecucién del convenio interadministrativo
ct n2024-001006, en el municipio de San Rafael Antioquia, celebrado con

empresas publicas de Medellin.
SEGURIDAD SOCIAL: Sera asumida en su totalidad.

DURACION DEL CIENTO VEINTITRES (123) DIAS, SIN
CONTRATO: sobrepasar el 30 de diciembre de 2025

VALOR DEL CONTRATO: DIECISIETE MILLONES QUINIENTOS MIL
PESOS M/L ($17.500.000)

FORMA DE PAGO: se le realizaran al CONTRATISTA, asi:
La administracion municipal pagara al contratista
el valor del contrato, en: CINCO (05) cuotas
iguales por valor de TRES MILLONES



QUINIENTOS MIL PESOS M/L ($3.500.000) ASI:
una primera cuota el 10 de septiembre de 2025,
una segunda cuota el 10 de octubre de 2025, una
tercera cuota el 10 de noviembre de 2025, una
cuarta cuota el 5 de diciembre de 2025 y una
altima cuota al terminar el contrato.

Atentamente,

Andrea Yuliana Rios Guarin

C.C. 1.067.960.590 de Monteria.
Celular: 310 437 7500

Correo: riosyuliana382@gmail.com

Anexos: Hoja de vida, certificados de estudios y experiencia, RUT,
antecedentes, constancia de seguridad social.



