P-0107000-00677739-M-1026157023-20150812 004356072741

P

| FECHADENAC

- (ANTIOQUIA) -~

ENAC ll\::'l,lﬁmﬁo =FEB-1
CALDAS 4/ - 8

NAGIMIENTO =
- A+ M

. G.8.RH BSEXO

E EXPEDICION ;. /M)W—ijé -

REGISTRADOR NAGIONAL il
CARLOS ARIEL SAKCHEZ TORRES

i

"7 43978812

Pl Ol DEL ESTADO GIVIL

b

0261573023

T,

CARDENAS QU

;i'A:[_:’l;:LLIDOS |
ALEXIS




Formulario del Registro Unico Tributario

2. concepte |0 | 2| Aclualizacion

4. Nimero de formulario

I

14989383221

|

984(8020) 0000

124 01498938322 1

5. Ndmero de tdentfflcaclén Tributarda (NIT) 6.0V

1026157023

12. Dirgecidn seccienal
Impuastos de Medallin

5
1:4}?Bu26n electréntco

89
T
PNy

IDENTIFICACION

«ir’“\\

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de dacumento 26. Nomero de Identificacion

27. Facha expedicién

fl,,“\x

413, Direccién principal

CR 40 CL 128 SUR 135

Persona natural o susesion iliquida 2 |Cédula de Cludadanla 13 1026157023 20150217
Lugar de expedicidn 28, Pals 29, Departamento J ,m\_ \‘ ,30 Cl'ﬂ‘Ladd\.’llmlclplo
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia 0; 5 }j f c;aiciasJ 129
31, Primer apellide 32, Segundo apellido 33 Pr|marncmbre s \\\m_f '”3‘» 134, Cﬂr_.as nombras
CARDENAS QUIROZ ALEXIS o
- - \ b
35, Razon social o~ M
<“:~~f““~ 4’“‘ ~.
LV
36. Mombre comerclal ~ < | 37l .\- \
s L
£
it ;:}\} A R S
BRGNS
38. Pals 39, Departamento 7 ‘:\\\ E/ {;,w:\“w’ 40. CludadiMuniciple
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia rd ‘(‘,z} AN 0 5 |Caldas 129

42. Correo electrénleo alexiscardenasrxnB89@gmail.com ,/'lﬂ,\I\\A ™ ”'\\ \m) "j
43. Cédigo postal |44.Taléfr-1{1 S ™3 04404022 4]45. Teléfono 2
S A ‘LLAQIFICAClON
Actnfﬂ.’aa\-cdnomtca\\ Ocupacién
Actlvidad principal & A—1‘vrr.rad ‘ie'-’“""!?{l‘:&‘;:‘w‘ COtras actividades £2. Numero
46.Codigo  47. Fecha iniclo actividad 48. C/édi‘gc?\\d‘:%iln echa /'hlcm selitad | 50, cedigo 1 2 51. Codigo eslablzcimientos
£ Ny
ssszlleonspron|l (€I LI | | || | L
\ Rz—.qponsabllldades Calidades y Atributes
1 2 3 4 AT \3\\ 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 Z6
. e
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49 - No responsable de VA S
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1 2 8 8 10
l { ]\v ] | | | ‘ l l 5. Forma 56 Tipo Servicla 1 2 3
54. Cédige | 57, Modo | |
1 12 13 14 15 16 17 18 19 26
] | ] [z ' ‘

IMPORTANTE: Sin periuicio de las actuatizaciones a que haya lugar, |a inscripeldn en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia Indefinida y en consecuencia no se exiglrd su renovacién

Fara'usa exclusive de [a DIAN

Si D NO 60. No. de Folios: EI

89. Anexos

&1. Fecha 12024 -03-08/09;53: 24 |

La Informacldn suminlstrada a través del formularic oficial da inscripeidn, actualizacidn, suspensidn
y canceiacin del Registro Unlco Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de canstatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adetantardn los procedimientes adminlstratives
sancionatorios 0 de suspensién, segun el caso, Pardgrafo del arlfculo 1,6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formaiizar ef trdmita el usuario fua Informado y acepta Iz politica de
tratamionto de datos oy 1581 da 2012,

Firma del solicltante:

Firma autorizada:

COS0R|
Ges|

984. Nombre
985. Cargo

Sln perjulcio de las verlficaclones que

DIAN realica.

Fetha ganeraclén documenta POF: 08-03-2024 09:53:31AM



Viemes, 08 de marzo de 2024

A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que ALEXIS CARDENAS QUIR

a la fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con el Banco los siguientes productos:

0S identificado(a} con CC 1.026.157.023,

Nombre Producto - No. Producto

| Fecha Apertura

Estado

LCUENTA DE AHORROS :5 54164910426

2024/03/08

ACTIVA

*Importante Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

* $i desea verificar la veracidad de esta informacién, phede comunicarse
- Local: (57-4) 510 90 00 - Bogot4 - Local: {57-1) 343 00 00 - Barranquilla

& 7%&405 potienclo of ati

- Local: (57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2
01800 0¢ 12345, Sucursales Telefénicas en e exterior: Espaha (34) 900 885 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 67 1

Sanmﬂombé_a?

con la Sucursal Teiefonica Bancolombia en los siguientes nimeros: Medellin
} 554 05 05 - Resto del pals:

=
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Consulta de antecedentes

Permite consuttar los antecedentes disciplinarics, penales, contractuales, fiscales y de pérdida de investidura con solo digitar ¢l nimero de identificacion de
la persona natural ¢ juridica,

Tipo de identificacion:

I Céduia de ciudadania - NUIP v]

NUmere tdentificacion:

{ 1026157023 }

;Cuantoes3X37 =
K |

Datos del cindadano
Sefior(a) ALEXIS CARDENAS QUIROZ identificado(a) con Cédula de ciudadania Niimero 1026157023,

El ciudadano no presenta antecedentes

Sefior(a) ciudadano(a): la expedicion del certificado de antecedentes disciplinarios de la Procuraduria General de la Nacion es gratuita en tode el pais.
Fecha de consulta: jueves, marzo 07, 2024 - Hora de consultar 12:36:36

El certificado de antecedentes ordinario, refleja las anotaciones de las providencias ejscutoriadas por el términe de la sancidn impuesta, asi como las inhabilida
impuestas por la autoridad competente v las automaticas que ordena la Constitucian Politica v la Ley en Calombia.

El certificado de antecedente especial, refleja todas las anotacionss que figuren en el certificado ordinario, mas las inhabilidades intamporalas previstas en la L
para algunos cargos de la administracian plblica. tales como los de eleccion popular,

DATOS PERSONALES, si los Nombres que aparecen én la consulta del certificado son inexactos, por faver de clic aqui para realizar la actualizacion segun los dates
la REGISTRADURIA NACIONAL DEL ESTADO CIVIL, si luego de este paso tos datos siguen errénaos por favor dirijase a la Registraduria mas cercana. Mayor informacié
htip:/ /www, registraduna.gov.co/

Para ver este documento necesita Acrobat Reader. Si no lo tiene, haga clic aqui para descargarlo gratis.

Copyright @ 2013, Procuraduriz General de la Nacidn / Tedos ios derschos reservados
Desarrollado por: 25 Soivwsra Celombia
V1.0



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 'STBOR!, hoy jueves 07 de
marzo de 2024, a las 12:37:23, el niimero de identificacidn, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadani
No. ldentificacién 1026157023
Cédigo de Verificacion 1026157023240307123723

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, s1empre y cuando el tipo y numero consignados en el

respectivo documento de identificacidn, coincidan con: los aqm remstrados

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 v 1a Resolucmn 220 del '_’o:"c'tubre de 2004, 1a firma mecanica aqui

plasmada tiene piena validez para todos los efectos lec’a]es

D LOZANQ PUENTES
P
Contraler Delegade

Generd: WEB

R —
Con el Cédige de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado. L.

@ Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C Pagina 1 de 1

‘ Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.



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:

Gue sienda las 12:39:05 horas del 07/03/2024, 2l ciudacano identificado con ¢adula de ciudadaniz No. 1026157022,
Apellidos y Nombras CARDENAS QUIRQZ ALEXIS

NO REGISTRA INHABILIDAD

La oresente consulta s& tendré en consideracion por la enzidad o emprasa INDEC, con NIT 800019147-1 v su utizacidn
es exclusivamenie dentro del groceso de seleccidn al cargo, oficio o profasién, en cumplimiento da la Ley_1918 dsl
12072018 “por medic de la cual se astablece of régimen de inhabllicadas & quienes hzvan side condenados por
deiitos sexuales cometidos contra menores, s orea ef regisire de inhabilidades y se dictan orras disposicionas”y su

ecreto Reglamentaric 753 del 30/04/2019 “por medio daf cual se ragiamanta fa Ley 1918 da 20718° con observancia de
las Leves 15871 dal 17/70/2012, 1717 del 05/03/2014 v demés nermatividad rectora frence al tratamienta de dates.

Clprma 500 pm
@ Direccidn: Avenica El Do i BogorzD.C
€ Teiéfonos: 315 ¢ © 3 3 0.0 31 3000 112 712 jresto del paist
= Carreo:

@ Instagram: /lij
el ¥ Twitter: B0 N

Pragicanmiyce s Bspinlirg Se Tefaezy Macionsi TP Colameliz cnmprz afviacre




INVERSIONISTAS Y PROTECTORES EN SALUD S.AS

NIT. 900.329.703-8
Tel 60+1+7443330 - E-mail. comercial@inprosalud.com.co
www.inprosalud.com.co
Funz 252RE02204-05 - Mackid 254300235401 - Ibayreie TROGI02371-01

Manteri: 220010110831 - Ubaw PHE4307304-01 - Caicasla 055541 204201
OF 20 0838120M 20 - Pelermy 475t 062 - Cartagena 1300702263

[rezrlimas dara

CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 34,481
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICC OCUPACIONAL ‘
LA ESTRELLA (ANTIOQUIA, COLOMBIA)
11 | 03 | 2024 EXAMEN OCUPACIONAL DE INGRESO
DiA | MES AND
Clugdad
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABCRA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
PARTICULARES CONTADO ' PARTICULARES
Nombre de la empresa Empresa en mision
BATOS DEL TRABAJADOR / ASP|RANTE (Tipo ds Dacumento de Identifcacion GG, Gadula o Cludacanla, CE. Cedula de Extranjerfa, Tl. Tarjeta de Identidad, FT. Pasaports)
CARDENAS QUI LEX ~ Genero Edad Documente de Identificacion
ROZ Al 1S
o MASCULINO |27Afos ? MESES | CC 1026157023
Apellides y Nombres 23DIas Tipa Namero
Cargo
ENTRENADOR

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL
SIN DEFECTO FISICO NI ENFERMEDAD QUE INTERFIERA SU CAPACIDAD LABORAL PARA EL CARGO ASIGNADO

Obsewacibnes: PUEDE DESEMPENAR EL CARGO

N/A [ NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos)

RESTRICCIONESLABORALES [ TIPO T~ RECOMENDACIONES

SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA

El concepto de Aptitud se definié a partir de los siguientes exdmenes practicados:

EVALUACIGN MEDICC OCUPACIONAL ENFASIS OSTEOMUSCULAR ‘/ ] ....................

RECOMENDACIONES MI':'DICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES

USO DE EPP : USAR ELEMENTOS DE PRCTECCION HABITOS SALUDABLES : DORMIR ENTRE € A 8 HORAS
PERSONALDE ACUEHDS AL CAREE & ACTIVIDADES ™" "DIARIAG - T
A REALIZAR .
PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL : PAUSAS ACTIVIDAD FISICA AERGBICA : CAMINAR 45 MINUTO!
ACTIVAS MINIMS 2 VECES FOR JORNADA DIARIOS 4 A5 VECES POR SEMANA - o

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

EL TRABAJADOR NO TIENE RESTRICCION ALGUNA DESDE EL PUNTO DE VISTA MEDICO OCUPACIONAL PARA DESEMPENAR EL CARGO,
PORQUE NO PRESENTA NINGUN TIPO DE ALTERAGCION EN SU ESTADO DE SALUD EN EL MOMENTO DEL. EXAMEN. SE RECOMIENDA UNA
ACTIVIDAD " FISICA REGULAR, UNA DIETA BALANCEADA, REALIZAR PAUSAS ACTIVAS MINIMC 2VECES POR JORNADA, HIGIENE POSTURAL Y DH
COLUMNA, SEGUIR PROTOCOLOS Y MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD. CONTROL MEDIGO GGUPAGIONAL ANUAL.

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupaclonal registrado en este
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicade la naturaleza y proposito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de znalizar el
propdsito, los beneficios, Ia interpretacién, las Hmitaciones, v riesgos del examen médico a partir de la asesorla brindada. Entiendo que la realizacldn de este
examen es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informade de las medidas para proteger la
confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por ml en este examen son completas y ver(dicas. Autorize al doctor{a) para que suministre a las
personas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacién registrada en este documentc, para el buen cumplimientc del sistema de
seguridad y salud en ol frabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislaci én, igualmente para gue remitan la Historia Clinica a a 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 que me encuentro en capacidad de expresar mi consentimienta.

Médico Aspirante o Trabajador

Firma:

Nombrs: HERRERA CASTRO HENRY ARAMIS Nombre: CARDENAS QUIROZ ALEXIS

R.M: CMC2016-15214 L.8.0.: 2020060113697 Cédigo de Seguridad ~ CC: 1026157023
M22051Y34481

imprese el 11/03/2024 a las 07:42 a.m. Péagina 1 de 1 Software para el sector salud - www.biofile.com,co



COLOMEIA,

MINISTERIO DE TECKOLOGIAS DE LA
COMUNICACIONES - M

il

NFORMACION v LAS
HTIC

CERTIFICA QUE

una vez consuliada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDARM,
ellaj ciudadano(a) con nUmere de identificacién CT 1026157023 NGO 3E
ENCUENTRA INSCRITO ERN EL REGISTRO DFE DEUDOBES ALIMENTARIOS
MORGEOE

Esta certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre vy cuando el tipo v
numero consignados en el respective documenic de ademéﬁcamon coincidan con los
aqui registrados.

Se expide en Bogota el 12/03/2024 09:24 AM

[m] 5 -"H
I'."'

:'-.ll-
I’B-I'

BfE:

Codigo Verificacion: FRADRSWYAJ
Valida hasta: 10/06/2024

Uireccion de Goblerno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUMICACIONES - MINTIC



SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FOMDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
FONDC DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

ALEXIS CARDENAS QUHROZ, entilicadala) con cédula de ciudadania $.026.157 023, se encuentra affiadola) ;
al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir. i

La presente certicacion se expide el 10 de Marzo del 2024,

Cordialmente,
Gerencia de Clientes .
‘“‘1: --:{““’ :
Tenga sn cuertas
En este moments de su vida, logue mas ke conviene &8 estar en un fondo privado como Porvenin, jpor que? porgue esta
acemuiands semanass, ahomando dinsro v obtensiendo rendimisnto.
I
i:i




Repiiblica de Colombia -
Institucion Educativa José Maria Bernal -
Caldas - Antioquia

Aprobada faste nueva visita por el Ministerio de Educacion Nacional segin Resoluciones
Nos. 7748 de Jubio 23 de 1986, 18531 de Npviembre 23 de 1988; con reconocimiento de cardcter
of icial segiin Resolucion 0595 de Enero 29 de 2003. Autorizada para impartir educacion formalen
- los Niveles de Preescolar, Educacion Basica: Ciclo Primaria, Ciclo Secundaria y Educacion Media
Académica. .

Acta Individual de Grado Np. 01

El dia 27 de Noviembre de 2014, en ef municipio de Caldas, departamento de Antioquia en 2 //‘
Institucion Educativa José Maria Bernal se celebrd (o proclamacion de Bachilleres Académicos
y se le otorga dicho iulo a: .

_’lcfentta:{o (a) con TT.  No. 8702+t600565 e %-Z:és

Cursd y aprobd los estudios correspondientes al Nivel de Educacion Media, cumpliendo con
los requisitos establecidos en el Proyecto Educativo Institucional.

Libro de Actas Generales de Graduacion No. 1. Folio 35.

Registrado en el Plantel para efectos legales de conformidad con el Decreto Nacional
No. 921 del 6 de mayo de 1994, en el Libro 2. Folio 38 .

Nota: Segiin Decreto Nacional No. 921 del 6 de mayo de 1994, Articulo Segundo. “La
calidad de Bachiller se prueba con copia autenticada del Acta de Graduacion o con el
diploma expedido por la correspondiente Tnstitucion Educativa®. .

E[ Acto fue presidido por:
& —
Rovidio de Jesils Patifio Myriam Aracelly Cafiaveral B.
C.C. 71.646.775 dy Medellin 0.0, 21.876 344 dr Momrebello

Rector Secretaria



ACTADE GRADO

W WML T ™IOTTN S SAS NS £ e
e Y FEoE BEGISTRG Seaid. iy

HERTTY W

EL SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA
CONSIDERANDO

Que: ALEXIS CARDENAS QUIROZ, Con Cedulz de Ciudadania No. 1026157023

CUNPLIO SATISFACTOR:ANENTE LOS RECUISTOS ACADENCOS EXIGINOS POR EL SERA. RESURLVE

OTORGARLE EL TITULOOE:

TECNOLOGO EN ENTRENAMIENTO DEPORTIVO

B crnsizncia de b aniero 8 frma fa presents en Medelin 2408 ceinese /1) dles o2l mes J septienibrs de dos el decioche 13048

Firmado Digitalmernte por
EGREALA SLESTUN BIRAl D
SERMVICIO WalioNAL DE APREMNDIZL B

Sutemizinad dal Dosueneni

Sowots - Calosstne
ROEALIA SUESTUN GIRALDD
Subdirectora (B CENTRO DE SERY

REGICHNAL AMNTIC

et et B o v RORE R SN A s et B el BN o La rdigone o sby kg el Cadd s et el g, Bk o



11 de marzo del 2024,

Caldas (Antioquia)

Cordial saludo,

La presente carta se elabora con el fin de certificar que el Sr. Alexis Céardenas
Quiroz, identificado con CC 1026157023 de Caldas Antioquia, ha laborado en
nuestro Club Fernando Montoya. Teniendo a cargo distintas categorias:
iniciacién deportiva, parvulos, sub 12 y sub 13. La labor desempefiada dentro
del club fue llevada a cabo con excelencia en diferentes métodos de
ensefanza.

Esta carta se expide a solicitud del interesado.

o Collro @

Fernando Montoya
Administrador y jefe inmediato.

Juan Guillermo Quiroz
Firma;
Cel 30023040486



11 de marzo del 2024.

Caldas (Antioguia)

Cordial sajudo,

La presente carta se elabora con el fin de certificar que el Sr. Alexis Cardenas
Quiroz, identificado con CC 1026157023 de Caldas Antioquia, ha laborado en
nuestro Club Futuro Caldas en diferentes periodos de tiempo. Teniendo a cargo
distintas categorias: sub 14, sub 17, sub 16. Desempenando su labor con
profesionalismo y responsabilidad.

Esta carta se expide a solicitud de! interesado.

Fundador del club

Fernando Sanchez
Firma:
Cel 3234714149



11 de marzo del 2024.

Caldas (Antioquia)

Cordial saiudo,

La presente carta se elabora con el fin de certificar que el Sr. Alexis Cardenas
Quiroz, identificado con CC 1026157023 de Caldas Antioguia, ha laborado en
el CENTRO DE ACONDICIONAMIENTO FISICO CZ FITNESS desde el afio
2022; desempefiandose como entrenador de planta y llevando a cabo los
requerimientos de los usuarios.

Esta carta se expide a solicitud del interesado.

e Dren:

CZ FITNESS
Alvaro estrada
319 555 2734



