CORPOGUAVIO 07/11/2025 13:31

Al Contestar cite este No.: 20251104499
| Origen:YULY PAOLA BELTRAN URREA
Gachala, Cundinamarca 07 de noviembre del 2025 |- Desting Subimccion ek itave v H
i Anexos: Folr 1

Doctor:

LEONEL ANTONIO CALDERON URREA

Subdireccion Administrativa y Financiera

Corporacion Auténoma Regional del Guavio “CORPOGUAVIO"
Carrera 7 No. 1252

Gachala, Cundinamarca

ASUNTO: Respuesta a invitacion Radicado No. 20252106128.
Apreciado doctor,

Atendiendo a la invitacion presentada por usted en calidad de Subdirector administrativo y Financiero de
CORPOGUAVIO, para llevar a cabo el siguiente objeto contractual:

“PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA DESARROLLAR LAS
ACTIVIDADES DEL PROCESO DE GESTION DOCUMENTAL DE LA CORPORACION
AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO — CORPOGUAVIO.” Por medio de I presente manifiesto
mi aceptacion para el desarrollo del objeto a contratar y demés términos, condiciones previstas en los estudios
previos y en el contrato a suscribir. Ademas, informo bajo la gravedad de juramento que no me encuentra dentro
de las causales de inhabilidad e incompatibilidad del orden constitucional o legal para ejercer cargos o empleos
publicos o para celebrar contratos de prestacion de servicios con la Administracion Publica.

Por lo anterior, adjunto los siguientes documentos requeridos por la entidad:

Certificacion de Insuficiencia de personal expedida por la Direccién General.

Invitacion por la entidad

Propuesta por el contratista

Hoja de vida de la funcién publica, la cual se actualiza en el Sigep y de descarga el

formato. EI formato de hoja de vida lo puede descargar de

http://portal.dafp.gov.co/portal/page/portal/home/formatos.

5. Soportes que acrediten la informacién académica consignada en la Hoja de Vida
(Diploma Profesional, acta de grado, tarjeta profesional seguin corresponda.)

6. Soportes que acrediten la informacién de experiencia profesional consignada en la
Hoja de Vida.

7. Formato Publicacién proactiva declaracion de bienes y rentas y registro de conflictos
de interés (ley 2013 de 2019, ley 1437 de 2011 y 1952 de 2019)

8. Fotocopia de la cedula de ciudadania.

9. Antecedentes disciplinarios, fiscales, policivos, RUIA, Medidas Correctivas, delitos
sexuales, REDAM.

10. Situacién militar (si aplica).

11. Copia de la tarjeta profesional (si aplica)

12. Certificados de antecedentes disciplinarios para profesionales segun corresponda.
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13. Fotocopia del registro tributario RUT teniendo en cuenta lo establecido en el Decreto
Ley 2106 del 2019.

14. Afiliacién a Seguridad Social Salud, Pensién y riesgos profesionales.

15. Certificado de ADRES.

16. Certificado médico de ingreso (cuya vigencia méxima es por tres (3) afos, de
acuerdo con lo contemplado en el articulo 18 del Decreto 723 de 2013).

17. Certificacién de idoneidad y experiencia suscrito por la persona que corresponda.

18. Garantia (pdliza) una vez se suscriba el contrato (si aplica)

Atentamente.

-1

LY PAOLA BELTRAN URREA
Email: yuly051205@icloud.com
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural

ENTIDAD RECEPTORA

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

1 DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
BELTRAN URREA YULY PAOLA
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION GENERO NACIONALIDAD PAIS
GG HCE PAS NO 1072072003 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
FECHA o
PAIS COLOMBIA PAlS COLOMBIA DEPTO  CUNDINAMARCA
DEPTO CUNDINAMARCA MUNICIPIO GACHALA
MUNICIPIO GACHETA TELEFONO 3209485562 EMAIL  yuly051205@icloud.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110. DE

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO ] BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
10 I 2 | 3° ] 4° I 5° 6* I 7° l 8 | g° 10° e MES I 12 I ARO | 2021

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA)

ES (ESPECIALIZACION)

MG (MAESTRIA O MAGISTER)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA)

DOC (DOCTORADO O

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

UN (UNIVERSITARIA)

PHD)

3 EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

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 TRABAJQ Y EL DESARROLLO HUMANQ)

No. TOTAL GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULOS TERMINACION
INSTITUCION MODALIDAD s s -
sl NO MES ANO
corporacion iberoamericana EDUCACION PARA EL : B ;
de estudios CIES TRABAJO Y DESARROLLO| 1200 X loehice a“’;"g’f;;?;:g'l sedlicad 07 2024
HUMANO




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

4 IDIOMAS

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

IDIOMA

LO HABLA LOLEE

LO ESCRIBE

R B MB R B MB R

B MB

5 EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEQO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PrivADA | Pals

CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO X COLOMEIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

CUNDINAMARCA GACHALA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3209485562 pia | 03 l Mes [ 06 I Afio | 2025 Dia l 02 | Mes| 10 [ ano | 2025
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION ‘
050 AUXILIAR ADMINISTRATIVO AADMINISTRATIVA Y FINANCIERA CARRERA 7 1A -52 carrera 7 A -52

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRivADA | Pals

CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

CUNDINAMARCA GACHALA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3209485562 pia | 08 | Mes| o8 [ amo| 2024 pia | 07 | mes| o1 | Ao | 2025
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

1172 AUXILIAR ADMINISTRATIVA SUBDIRECCION FINACIERA CARRERA 7A 7A 52 carrera 7 # 1A-52




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

5

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD puBLIcA | PrivaDA | Pals
CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA GACHALA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia | 11 | Mes | o4 | Ao | 2024 pia | 10 | Mes | o7 | ano | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
050 AUXILIAR ADMINISTRATIVO "SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA" CARRERA 7A 1A 52
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD puBLIcA | PrivaDA | PAls
CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA GACHALA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia | 11 | Mes l o7 | amo| 2023 pia | 30 | mes [ 12 | a0 [ 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
1172 AUXILIAR ADMINISTRATIVA SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA Y FIANCIERA CARRERA 7A 1A 52
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
. EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pals
CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA GACHALA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia | 21 | Mes| 02 | ano [ 202 pia | 20 | mes [ o6 | 4no l 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
AUXILIAR ADMINISTRATIVO ADMINISTRACION FINACIERA CARRERA 7A 1A 52
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD puBLIcA | PrRivaDA | PAls
IMPORTADORA DJM SAS - COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA GACHALA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia | 12 | mes| s | Ao | 2020 pia | 11 [ mes| o8 | ano | 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
050 AUXILIAR ADMINISTRATIVO OFICINA CARRERA 4 6 27

| 6 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA |PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia: I }Vles: | lqr‘m: I Dia: | I Mes: | I Afo: |
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

7 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

SERVIDOR PUBLICO 1 9

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 1 0

TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0

EXPERIENCIA DOCENTE 0 0

8 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE S| __ NO __ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DE'
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 Ml ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento Lacrala 8 ’ 10 l 207S

Y

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.

Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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Institucion Educativa Rural
Departamental Murca

Gachali - Cundinamarea

ACTA INDIVIDUAL DE GRADO

En el Municipio de Gachals - Cundinamarca, a los 02 dias del mes de Diciembre del aiio 2021 se reunieron con el
fin de formalizar la graduacién de los alumnos del dltimo grado, las suscritas Rectora y Seeretaria Ejecutiva en Ia
Rectoria de la Institucién Educativa Rural Departamental Murca. Institucion aprobada por la Secretaria de
Educacion de Cundinamarea en el Nivel de Educacién Media Académica, segin Resolucion No. 001883 del 31 de
Marzo de 2008, para otorgar el titulo de BACHILLER ACADEMICO.

Comprobada la situacién legal y académica de cada uno de los alumnos que cursaron y aprobaron todos los estudios

correspondientes a los Ciclos de Formacién Formal de Adultos, segiin Decreto 3011 de 1997, se procedio a otorgar
el titulo de

BACHILLER ACADEMICO

Al graduando cuyos nombres y apelidos y nimero del documento de identidad se relaciona a continuacion:

Yu(y Paola Beltrdin Urrea

Identificado (a) con T.I. N° 1.072.072.003 de Gachal

Es fiel copia tomada del Acia origina! general No. 011, Folio 2% | que consta de cuatro (04) estudiantes

graduandos; que comienzs con el nombre de BELTRAN GARZON YULY PAOLA ¥ termina con el nombre de
GUERRERO CUEVAS HERSSEN ORLANDO

Firmada por:

NANCY SORLEY YARGAS GALINDO Rectora y T
NUVIA ROSMIRA CALDERON PINEROS  Secretaria Ejecutiva

L constsncia se firma la presente Acta por quienes intervinicren, en cumplimiento a lo ordenado en ¢l articulo 7 del decreto 130 de 1981,

Dads en Gachald - Cundinamarea a los 02 dias del mes de Diciembre de 2021
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c.C :{m 52 élh 4 de Bogoti C.C. No 20.572.711 de Gachali
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NIT: 900.635.871-9

Gachala, 08 de febrero del 2023

A QUIEN PUEDA INTERESAR

Certifico que YULY PAOLA BELTRAN URREA identificado con numero de
documento 1.072.072.003 de Gachala, trabajo con nosotros del 12 de junio de 2020
al 11 de junio del 2021 desempefando el cargo de AUXILIAR ADMINISTRATIVO.

Gracias al servicio que presto durante este tiempo puedo certificar que es un
empleado ejemplar, responsable y proactiva, sus diferentes aportes a la institucion
fueron importantes para el desarrollo del proyecto, por esta razon consideramos que
es una persona capacitada para afrontar nuevos retos laborales y profesionales.

TADORA DJM SAS
~ NIT. 900635871-9
R.L/ JOSE URBANO URREGO CORTES
CC 3.028.169

Cra 4 N° 6-27 — Gachalé - Cundinamarca
importadoradim@hotmail.com — Tel: 311 249 91 80
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9 PUBLICACION PROACTIVA DECLARACIGN DE BIENES Y
S 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 PERIODICO Fecha de publicacién 2025-05-0511:25

Nombres y apellidos completos

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

YULY PAOLA BELTRAN URREA

Documento de identificacién

Tipo CEDULA DE CIUDADANIA Numero 1072072003

Lugar de nacimiento

Pais COLOMBIA Departamento CUNDINAMARCA Municipio GACHALA

Lugar de domicilio

. Pais COLOMBIA Departamento CUNDINAMARCA Municipio GACHALA

Nombre de la entidad/organismo/institucién/persona
juridica publica o privada que presten funcién publica o
servicios publicos o que administren, celebren contratos y CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DEL GUAVIO
ejecuten bienes o recursos publicos/Notarias/Curadurias/ u
otra donde trabaje

Lugar de sede

Pais COLOMBIA Departamento CUNDINAMARCA Municipio GACHALA

Direccion | [' CARRERA 7N - 1A 52 municipio de Gachala, Cund."]

Cargo o funcién que cumple CONTRATISTA

o

Tipo de sujeto obligado de acuerdo con el articulo 2 de la Ley 2013 de 2019: Persona natural y juridica, ptblica o privada, que
presten funcion publica, que presten servicios plblicos respecto de la informacién directamente relacionada con la prestacién
del servicio publico.

DEC ,
De acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, ontinuacién procedo a pu y divulgar proactivamente mi

declaracién de bienes y rentas y manifiesto que los (nicos 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 2024 fueron:

Version 4.3 - Agosto 2024 Pagina1de5






20

CONCEPTO

VALOR

Salarios y demas ingresos laborales

Cesantias e intereses de cesantias

Gastos de representacion

Arriendos

Honorarios

$14.400.000,00

Otros ingresos y rentas

TOTAL

$14.400.000,00

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 diciembre 31 del afio
inmediatamente anterior

CUENTA DE AHORROS COLOMBIA $500.000,00
Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
Tipo de bien Pais Departamento Municipio Valor
Mis acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:
Caoncepto Saldo

1.2. PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOGIEDADES Y/0 ASOCIACIONES

Tengo participacion 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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30

Nombre corporacién,

7 S Tipo Calidad de socio Pais
sociedad o asociacion

1.3 DECLARACION DE LAS ACTIVIDADES ECONOMICAS DE CARACTER PRIVADO

Tengo actividades econémicas privadas: Si No | X

Las actividades econdmicas 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

r. CONFLiCTOS DE INTERES

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

2.1. INFORMACIGN DE CONYUGE O COMPARERO(A) PERMANENTE

Tengo conyuge o compariero(a) permanente: Si No | X
Los intereses personales de mi cényuge o compafiero o comparera permanente son susceptibles de 2
. : =7 : ; : e e Si No
generar una posible situacion de conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio:
Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

Tipo documento Ndmero

Descripcidn del potencial conflicto de interés con su cényuge o compafiero(a) permanente:

DL [NFORMACION 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 situacién de conflicto de interés Si No | X
frente a la labor o actividad que desempeno:

Version 4.3 - Agosto 2024 Pagina3de 5
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A continuacién presento la informacién 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 desempefian.

Tipo de
Parentesco Pariente documento de Do%umggt% de Descripcion del potencial conflicto de interés
identidad Seties

2.3.INTERES iMJlRECTO O ACTUACIONES DENTRO DEL ANO A.NTERIOR

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

animo o sin dnimo 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, asociacién, grupo social u organizacién con &nimo o sin &nimo de lucro
(nacional o extranjera), y a continuacién describo cémo 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:

Nombre del fideicomiso o 2 2
encargo fiduciario Calidad o Bals
Tengo inversiones en Colombia o en el exterior: Si No | X

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

Tipo de inversidn Valor Pais

Version 4.3 - Agosto 2024 Pdgina 4 de 5







~ 2.5. DONACIONES QUE REPRESENTARON REDUGCIONES EN LA DECLARACION DE RENTA

Realicé donaciones: Si No | X

Las donaciones que me representaron reducciones en la declaracién de renta del tltimo 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

Pagina 5de 5
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mawere  1.072.072.003
BELTRAN URREA

ARELLIDOS

YULY PAOLA

NOMBRES

GACHALA
{CUNDINAMARCA)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.66 A+

ESTATURA G.8. RH

07-DIC-2021 GACHALA
FECHA ¥ LUGAR DE EXPEDIGION

P-1509700-01279025-F-1072072003-20220204 00780929154 1

FECHA DE NacimieNTo  05-DIC-2003

F

SEXO
N

A

REGISTRALOR

ALEXANDER VEGA ROCHA

AONAL

55801756
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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 lunes 22 de
septiembre de 2025, a las 16:54:45, el numero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadani
No. ldentificacion 10720720003 -
Cadigo de Verificacion 1 07207200032509221 65445

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacmnai swmpre Y cuando el tipo (imero consignados en el

respectivo documento de identificacion, coincidan con ios aqm reglstrados

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucaon 220 deI 5 de octubre de 2004, la firma mecénica aqui

plasmada tiene plena validez para todos los efectos legaies 7 o

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Genero: WEB

CGR m—
Con el Codigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.

@ Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogot D.C Pégina 1 de 1
- Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.
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[O¢er0]
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES e

17:40:18
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 281071166

Bogota DC, 23 de septiembre del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) YULY PAOLA BELTRAN URREA identificado(a) con Cédula de ciudadania niimero 1072072003:

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 posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. 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 publicos y particulares que desempenien funciones publicas en
ejercicio de la accién de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector puiblico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y la 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 Divisién 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.

Divisién 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






¥ POLICIA NACIONAL
¥ DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 04:39:36 PM horas del 23/09/2025, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1072072003
Apellidos y Nombres: BELTRAN URREA YULY PAOLA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS 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 prescripcién de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el niumero de identificacion y nombres, correspondan
con el documento de identidad registrado 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 acerquese a las
instalaciones de |la Policia Nacional mas cercanas.

Direccidn: Avenida El Dorado # 75
— 25 barrio Madelia, Bogoté D.C.
Atencidn administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pm y
2:00 pma 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogotad)
Resto del pals: 018000810112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co







g3} Policia Nacional de Colombia

{ (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctlvas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 23/09/2025 05:44:15 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°, 1072072003 y Nombre:
YULY PAOLA BELTRAN URREA.

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 validacién No. 123733029 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, ment 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.

[ Q. Nueva Busqueda

[ B Imprimir }

515 9000

Gr--oi- u Policia Nacional de Colombia COLOMBIA
LS 1110S y Direccién General - Cra. 59 N° 26 - 21 (- wiadaisle
Ditpiar |
|

Centro Administrativo Nacional CAN, Bogeta D.C V| D A
, =

g , . Linea de atencion: 018000-910112 i
N v
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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 17:46:53 horas del 23/09/2025, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 1072072003,
Apellidos y Nombres BELTRAN URREA YULY PAOLA

NO REGISTRA INHABILIDAD
La presente consuita se tendréd en consideracion por la entidad o empresa corpoguavio, con NIT 832000171-1 y su

utilizacién 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 hayan 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 deméds normatividad rectora frente al tratamiento de datos.

https:/finhabilidades.policia.gov.c0:8080/consuita
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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 1072072003 NO SE
ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS
MOROSOS

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 23/09/2025 04:52 PM

Cddigo Verificacion: SBE7TZXQPSK
Valida hasta: 22/12/2025

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC






12/11/25, 17:49 RUIA Consulta de Infracciones o Sanciones L\O

(https:/www.gov.co/)Ir a Gov.co (https://www.gov.co/)

yiyrinaante

Ultimo Acceso: Usuario:

A

&

e infracciones o sanciones (]

formacion General @)

onsulta d

toridad Ambiental
ZORPOGUAVIO
Qipo de Infraccion

. Seleccione...

Tipo de Sancién

| Seleccione...

Nimero de Expediente

| Numero de Expediente

Nimero de Acto que impone sanciéon
Numero de Acto que impone sancién

Nombre de la persona o razén social sancionada
YULY PAOLA BELTRAN URREA

Nimero Documento de la persona o razén social
1072072003

Estado Sancion
Activo

Fecha de Sancion

https://vital. minambiente.gov.co/SILPA_UT_PRE/RUIA/ConsultarSancion.aspx?Ubic=ext 1/3



12/11/25, 17:49
sde

RUIA Consulta de Infracciones o Sanciones

sta

Lugar de Ocurrencia de los Hechos

partamento

seleccione...

Inicipio

Corregimiento

Seleccione...

Vereda

Seleccione... :

Limpiar )
C Buscar )

In este enlace encontrara el histérico del Registro Unico de Infractores Ambientales — RUIA

sorrespondiente a las sanciones que fueron reportadas por las autoridades ambientales antes de hacer uso
ie la Ventanilla Integral de Tramites Ambientales En Linea - VITAL.

http:/www.anla.gov.co/documentos/ruia/RUIA_NOVIEMBRE_2014.pdf)

No Existen Registros de Sanciones.
No se encontraron Registros.

Ministerio de Ambiente y Desarrollo Sostenible
Direccién:

Carrera 13 N° 37-38 Bogota DC

Horario de atencién: Lunes a Viernes de 8:00 am a 4:00 pm

https://vital.minambiente.gov.co/SILPA_UT_PRE/RUIA/ConsultarSancion.aspx?Ubic=ext 2/3
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AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto [0 | 2 Actualizacién

4, Numero de farmulario

J

2124

£

141062787741

L

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

i DT 22008 T2

6.0V
0 0 3|3

12. Direccion seccional
Impuestos de Bogota

=\ /73\L$-"

14, Buzén electrénico

IDENTIFICACION

w&vwx

24. Tipo de contribuyente

25, Tipo de documento 26. Numero de Idanuﬁmm

}/3 \./} i

Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1:0°7-2:0°8 1\
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento ( fift_ie‘.l ?’adlmamclpno
: i
COLOMBIA 1 6 9 |Cundinamarca ‘(7,'&7 ée&b; 2293
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre / / \ ( Mnﬂgmmbms
BELTRAN URREA YULY F“ROLA
35. Razdn social
//f‘ Q\\
36. Nombre comercial 37/\S|g?'3»-~...~/
7 BN
r/}\,\\\\, f‘t\\ N
/MBIGACION, .\
38, Pais 39. Departamento N e 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 8 |Cundinamarca l O L-L é’l 2 5 | Gachala 2:29%3

41. Direccion principal
CEN CA Cra4 #5-50

EE
o (O)

42, Carreo electrénico

yuly051205@icloud.com

RN T

43, Cédigo postal

sa.Teigrond 1\ /7 L&/ NN3 2094 855 6 2|45 Tekfono2

2020309 8615010

S\ CLASIFICACION

Actividad—econémiga{ ‘“\—-h.f Ocupacién

Actividad principal

Acﬂ,vrdﬂ} sodundarian, ) Otras actividades

52. Numero
establecimientos

48, Codio™_ 49%Fechdinida depived | 50, codigo 1 2 51. Codigo
ﬁﬁ>d§/| M e |

["vmmnsabmdades Calidades y Atributos

46. Cadigo 47. Fecha inicio actividad
|8 2 1 1]|20230205]||

1 2 3 5\\" %\.}10 11 2703 AR SR T AR e G 0 e g R 99 1 S D R T S g5 g
oo .>A LAl
20- Obtencién NIT

U @
Usua?.ws aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| | I i l | l l I l J 55, Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo l57. Modo i
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
‘ | I | [ Isa.cpc |

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 renovacién

Para uso exclusivo de la DIAN
[ w [

La informacidn suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacién, suspensidn
y cancelacidn del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administratives
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:

59, Anexos 60. No. de Folios:

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

BELTRAN URREA YULY PAOLA
CONTRIBUYENTE

984, Nombre
985. Carge

Fecha generacion documento POF: 23-09-2025 05:12:30PM






nueva

eps

CERTIFICA QUE

El(La) Sefior(a) YULY PAOLA BELTRAN URREA identificado(a) con CC 1072072003 se
encuentra afiliado a la EPS.

Fecha de Activacién de Servicios: 23/04/2025

Estado de la Afiliacién: Vigente
IPS: CENTRO DE SALUD GACHALA
Categoria: A

La presente certificacion se expide a solicitud del (de la) interesado(a) en Bogotd para QUIEN INTERESE, a los 23 dias
del mes 9 del afio 2025.

La certificacidn tiene validez de un mes con respecto a la fecha de generacion.

Observaciones:

ESTA CERTIFICACION NO APLICA PARA SERVICIOS MEDICOS. NO
VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS.

Cordialmente,

Gerencia de Afiliaciones

42
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(;)Colpensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada |a base de datos de afiliados, el/la sefior/a YULY PAOLA BELTRAN URREA identificado/a con documento
de identidad Cédula de Ciudadanfa nimero 1072072003, se encuentra afiliado/a desde 06/02/2023 al Régimen de
Prima Media con Prestacién Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de Pensiones
COLPENSIONES.

La presente certificacién se expide en Bogot3, el dia 23 de septiembre de 2025.

e

—_—

S

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pdgina Web. Este documento no es valido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, estd sujeto a verificacidn y no tiene costo alguno.

Colpensiones

Sede Principal: Carrera 7 Ho. 74-21, Bogati 0.6., Colombia Biteccldn corraspondencia: Carara 9 No. 59-43 Led Ed. Urban Estence | Bogotd ©.C., Colombia
Conmutsdor: (+57) 601400 0503 Conmutador BEPS: (+57) 601 487 0300 Linea Gratuita: 01 8000 410909 Lines Gratuita BEPS: 01 8000 410777

oo OISO GOV.CO






ADRES

ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacién de afiliacidn en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE _ =
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION o
NOMBRES YULY PAOLA
APELLIDOS BELTRAN URREA
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO CUNDINAMARCA
MUNICIPIO GACHALA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
acTivo  (NJEVAEFS| CONTRIBUTIVO | 28/04/2025 | 31/12/2099 | COTIZANTE
Fecha de |09/23/2025|Estacion
Impresiéon:| 17:55:31 .de . 192.168.70.220
origen:

La informacién registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resoluciéon 1133 de 2021 del
Ministerio de Salud y Proteccion Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la
ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones
técnicas y operativas para el reporte y actualizacion de las bases de datos de afiliacion que opera la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES”.

Respecto a las fechas de afiliacién contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de
Afiliacién Efectiva hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliacién para el usuario, la cual
fue reportada por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el
Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacion de Afiliacion,
establece el término de la afiliaciéon a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya






presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el afiliado
se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la informacion reportada a la Base de Datos Unica
de Afiliados - BDUA, junto con el reporte oportuno de las novedades para actualizar la base de
datos, corresponde directamente a su fuente de informacion; en este caso de las EPS, EOC y EPS-
S.

Esta informacion se debe utilizar por parte de las EPS y los prestadores de servicios de
salud, como complemento al marco legal y técnico definido y nunca como motivo para
denegar la prestacién de los servicios de salud a los usuarios.

Si necesita retirarse, trasladarse, madificar sus datos o su estado de afiliacion en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud, se aclara que estas actualizaciones dependen netamente
de las EPS y no de la ADRES, por lo cual la solicitud de actualizacion debe ser escalada a la EPS
donde se presenta la afiliacion.

IMPRIMIR CERRAR VENTANA

0>






Dr. OSCAR JESUS DELPORTILLO GOENAGA L\b
Médico cirujano
Especialista Seguridad y Salud en el Trabajo
Calle 6A (Av de las Américas) No. 69F-46
Tel: 3197453091
Resolucion STT LICENCIA #9811/71123
- CERTIFICADO DE SALUD OCUPACIONAL

l t \ /
Ji\ AR j _ CERTIFICADO DE EXAMEN MEDICO DE APTITUD
DIVISION “SATUD BCUPACIONAL
DIA MES ANO
FECHA
COMPATIBLE 11 JuLio 2024
PARA EL CARGO NOMBRE YULY PAOLA BELTRAN URREA
EMPRESA CORPOGUAVIO
TIPO DE EXAMEN
INGRESO S| | PERIODICO NO EGRESO NO INCAPACIDAD NO

EVALUACIONES Y/O PRUEBAS DIAGNOSTICO REALIZADAS

APTITUP PARA ELCARGO Sl | MANIPULACION DE ALIMENTOS NO

VISIOMETRIA  NO AUDIOMETRIA NO | LABORATORIO CLINICO NO ENFASIS OSTEOMUSCULAR SI
. RECOMENDACIONES GENERALES (Marque con una X)

RECOMENDACIONES s1 NO RECOMENDACIONES sl NO
USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION X | ACTIVIDAD FIsICA X
PAUSAS ACTIVAS X MANEJO DE CARGAS O POSTURAS X
HIGIENE POSTURAL X REALIZACION PRUEBAS COMPLEMENTARIAS X
RECOMENDACIONES DIETARIAS X | VACUNA TOXOIDE TETANICO X
CONTROL PERIODICO OCUPACIONAL ANUAL X VACUNACION ANTICOVID 19 X
CONCEPTO APTITUD PARA EL CARGO SIN RESTRICCIONES MEDICAS

FOTOGRAFIA

PAUSAS ACTIVAS CADA DOS HORAS DURANTE DOS MINUTOS
HIGIENE POSTURAL RIGUROSA COLUMNA DORSO LUMBAR
USO ESTRICTO DE ELEMENTOS DE BIOSEGURIDAD
CONTINUAR HABITOS DE VIDA SALUDABLE

USUARIO NIEGA CONDICIONES DE SALUD ASOCIADAS A LA EMERGENCIA
SANITARIA
NO REFIERE COMORBILIDADES
NO NEXO EPIDEMIOLOGICO CONOCIDO ASOCIADO A ENFERMEDAD COVID 19

RECOMENDACIONES MEDICOLABORALES HAN SIDO COMUNICADAS AL USUARIO
DURANTE LA CONSULTA

MEDICO FIRMA ASPIRANTE O TRABAJADOR

Dr Oscar Jaeids Dol Bosnsga

adico - Clrujana
srencie

Baksd Ocupacionsl
43753 CRC 5.012510/1)

4
£







