MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL

DIRECCION DE SANIDAD

UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CESAR

No. GS-2025- O qg— Y 6_3 DECES-UPRES-GUPAS- 29.25

Valledupar, 13 de noviembre de 25

Serfiora

SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA
Medico General

Calle 14 No. 15-16 Barrio Alfonso Lopez
Valledupar

Asunto: Solicitud de Ofrecimiento de los servicios

Con el fin de seguir garantizando la atencién de nuestra poblacion de la Unidad Prestadora de
Salud Cesar y teniendo en cuenta el cronograma contractual liderado por esta dependencia
prestando sus servicios como Medico General, bajo la modalidad de contratacion directa-
prestacién servicios profesionales y de apoyo a la gestién en esta unidad.

Actividades a realizar durante el contrato:

1. Realizar consulta externa en Medicina General a todos los usuarios del Subsistema de Salud
Policia Nacional en el Departamento del Cesar.

2. Realizar la formulacion y seguimiento a los usuarios con patologias crénicas, asi como la atencion
a pacientes inscritos en el programa de alteracién del endotelio vascular enfocadas en atencién
grupal e individual, sensibilizacion sobre el consumo del medicamento y estilos de vida saludable,
alianza estratégica y saludable enfocada en actividades fisicas.

3. Apoyo de ser requerido a los programas de psicosocial y extramurales del area de promocién y
mantenimiento de la salud, (acuerdo 002 de 2001 CSMP) participacion de las brigadas de salud.

4. Realizar consulta a los pacientes con sospecha o confirmados para COVID-19.

5. Realizar Actividades de consulta en los servicios de promocion y prevencion, enfocadas en
demanda inducida y deteccion temprana en todos los programas de P Y M de acuerdo a lo
establecido en la (Resolucion 3280 de 2018).

6. Apoyar laimplementacion y seguimiento del MATIS Modelo de Atencion Integral en Salud SEGUN,
la Resolucion 3280 del 2018 “Por medio de la cual se adoptan los lineamientos técnicos y
operativos de la Ruta Integral de Atencién para la Promocion y Mantenimiento de la Salud y la Ruta
Integral de Atencion en Salud para la Poblacion Materno Perinatal y se establecen las directrices
para su operacion”.

7. Dar aplicabilidad al instructivo 036 DISAN-PLANE 70 del 05 de octubre del 2020 “Por el cual se
actualiza el procedimiento de programacién de entrega de medicamentos para tratamiento cronicos
y con fallos judiciales”.

8. Asistir en las actividades de induccion, reinduccion y fortalecimiento de conocimiento de escuelas
de eficiencia y atender los instructivos, protocolos, guias de manejo que sean tratados en las
mismas, presentando las diferentes evaluaciones que se consideren pertinentes para evaluar su
adherencia, a efectos de mejorar la prestacion del servicio a los usuarios y beneficiarios del
subsistema de salud de la Policia Nacional., segun lo dispuesto por la Direcciéon de Sanidad
mediante comunicado oficial GS-2023-000518-DISAN.
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9. Asistiry participar en forma activa a las reuniones de circulos de calidad que se realizan de manera
mensual en las instalaciones Unidad Prestadora de Salud Cesar en el cual se socializan diferentes
temas orientados al fortalecimiento de las buenas practica profesionales.

PLAZO DE EJECUCION

» Un (1) mes y doce (12) dias para la vigencia 2025
» Dos (2) meses y veinte (20) dias para la vigencia 2026

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 19.260.384,00
HONORARIO MENSUAL $ 4.736.160,00

Por lo anterior se requiere se brinde respuesta de manera formal a tal solicitud.

Atentamente,

Patrullero MARGELIS GHIN LA MOLINA
Auxiliar de Enfermeria { Supervisora de contrato

Elaboré: Pt Margelis
Reviso: Pt Margelis chincfjilla Molina

Fecha de elaboracion 27/10/2025
Ubicacion: Disco E Carpeta Oficios Vanos

Calle 14 No. 15-16 Barrio Alfonso Lépez, Valledupar
Tel: 605-5707225

deces.upres-aju@policia.gov.co
www.policia.gov.co

INFORMACION PUBLICA
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Valledupar, 13 de Noviembre de 2025.

Sefiora Patrullera

MARGELIS CHINCILLA MOLINA
Supervisora de Contrato
Valledupar

Respetados Sefores

Con el presente me permito ofrecer a la Policia Nacional, mis servicios como MEDICO
GENERAL, que seran prestados en la Unidad Prestadora de Salud Cesar, para el efecto me
acogeré a los honorarios establecidos por la Entidad, como también soy consciente y acepto
que mi vinculacidn sea por contrato de prestacion de servicios, el cual, de acuerdo a lo
establecido en la Ley 80 de 1993 no genera relacion laboral ni prestaciones sociales y se
celebra por el término estrictamente indispensable.

Asi mismo me permito manifestar bajo la gravedad de juramento, que no me encuentro
incurso (a) en ninguna inhabilidad e incompatibilidad previstas en la Constitucién y en los
articulos 8 y 9 de la Ley 80 de 1993, ni relacionado en el Boletin de Responsabilidades
Fiscales de la Contraloria General de la Republica, con el fin de dar cumplimiento a lo
estipulado en el articulo 60 de la Ley 610 de 2000.

En caso de ser atendido mi requerimiento, solicito me sea informado a la direccién, Carrera
4G N° 21bis-220, Celular 3205874869, correo electrénico Cabarcas.barraza.23@gmail.com
Para los anteriores fines manifiestos que mi hoja de vida reposa en esa Entidad.

Cordialmente,

SANDRA MARCELA CABA BARRAZA
MEDICO GENERAL

Cedula de Ciudadania 1043001816
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Valledupar,

Sefor coronel

WILLIAN JAVIER MORALES VARGAS
Comandante departamento de Policia Cesar
Carrera 72 No. 23-96 barrio 12 de octubre
Valledupar.

Respetado Serior Coronel

Me permito ofrecer a la Policia Nacional - Unidad Prestadora de Salud Cesar, mis servicios
como medico psiquiatra, para el area que usted tenga a bien disponer, acogiéndome para tal
efecto a los honorarios estipulados por la entidad.

Asi mismo bajo la gravedad de juramento, manifiesto que no me encuentro relacionado (a)
en el boletin de Responsables Fiscales de la Contraloria General de la Republica, en
cumplimiento a lo estipulado en el Articulo 60 de la Ley 610 de 2000. De igual manera mi
nombre no figura en el boletin de deudores morosos con el Estado, de acuerdo con la
informacion que suministra la Contaduria General de la Republica.

En caso de ser atendido mi requerimiento, solicito se me notifique en la direcciéon Cra 4g
#21bis-220, torre 2 apartamento 301 Valledupar Cesar, cel. 3205874869 E-MAIL:
cabarcas barraza 23@gmail.com, para los anteriores fines manifiestos que mi hoja de vida
reposa en esa Entidad.

Cordialmente,

SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA
Médico General
C.C 1.043.001.816 Valledupar-Cesar



FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

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

ENTIDAD RECEPTORA

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
Cabarcas Barraza Sandra Marcela
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION GENERO NACIONALIDAD PAIS

C.C. ® CE. O PAS O No. 1043001816 F ® M O NB O COL. ® EXTRANJERO O COLOMBIA

LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO DM.

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA 5 [ = J s [ = J o W“ | CARRERA 4G 21220 T2 APART 301

PAlS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO  CESAR

DEPTO CESAR MUNICIPIO VALLEDUPAR

MUNICIPIO VALLEDUPAR TELEFONO 1234567 EMAIL  cabarcas.barraza.23@gmail.com

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110. DE EDUCACION
BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO |  BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
v |z [ = l e | s o | 7 | e I o w0 | o MES J n | Ao | 2004

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).

MODAé.IDAD No. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS OBTENIDO

” e = —— PROFESIONAL
PREGRADO 12 X 6 ANOS MEDICINA 06 2015 1043001816

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 TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)
GRADUADO TERMINACION
INSTITUCION MODALIDAD No. TOTAL HORAS Noggﬁﬁgjfsl.ggéﬁgglsos
si | wo mes | amo




FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

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

INSTITUCION

MODALIDAD

No. TOTAL HORAS

GRADUADO

SI NO

NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION

O TITULOS OBTENIDOS MES

ANO

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

LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
IDIOMA
R B8 MB R B MB R B MB
[ESPANOL
ESP X % X
GERENCIA PUBLICA

LOGRO Y MANEJO DE RECURSOS
¢Ha tenido experiencia laboral donde haya [Nombre de la Entidad / Organizacion: ¢ Cuéntos empleados tiene o tenia en la
administrado recursos economicos y/o personal?: Entidad/Organizacion?:

JHOSPITAL BARRANCAS
Si tiene o tuvo personal a cargo, indique cuantos: ISi se le asignaron recursos econdmicos, indique el valor en iba un logro sob liente de su gestion:

pesos:

{Ha tenido experiencia laboral donde haya
administrado recursos econdmicos y/o personal?

Nombre de |a Entidad / Organizacion

|, Cuantos empleados liene o lenia en la
Entidad/Organizacion?:

IANESHI WAYAA S.A S

Si tiene o tuvo personal a cargo, indique cuantos:

Si se le asignaron recursos econdmicos, indique el valor en [Describa un logro sobresaliente de su gestion:




FORMATO COMPLETO

HOJA DE VIDA
Persona Natural

(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)
2Ha tenido experiencia laboral donde haya INombre de la Entidad / Organizacion:
administrado recursos econémicos y/o personal?.

., Cudnlos empleados tiene o tenia en la
Entidad/Organizaciéon?:
ICOLSUBSIDIO

Si tiene o tuvo personal a cargo, indique cuantos

lﬁ-s°|e ar -

indique el valor en

IDescriba un logro sobresaliente de su gestion

¢Ha tenido experiencia laboral donde haya
administrado recursos econdmicos y/o personal?

Nombre de la Entidad / Organizacion:

2, Cuantos empleados tiene o tenla en la
Entidad/Organizacion?:
|Cargando...

Si tiene o tuvo personal a cargo, indique cuantos. I:ulo gnaron i indique el valor en |Describa un logro sobr e de su gestion:
4 Ha tenido experiencia laboral donde haya [Nombre de la Entidad / Organizacion: Cuantos empleados tiene o tenia en la
administrado recursos economicos y/o personal?: qEnudadIngumuoﬂ

IDIRECCION DE SANIDAD
Si tiene o tuvo personal a cargo, indique cuantos ISI se le asignaron recursos econdmicos, indique el valor en |Describa un logro sobresaliente de su gestion
pesos:
EVALUACION DE DESEMPENO
Nombre de la Entidad / Organizacion: Cargo en Entidad Publica:
HOSPITAL BARRANCAS
Calificacién Obtenida: |Escala de Calificacion: Fecha Inicio: Fecha Fin:
Dia | Mes Ao Dia | Mes Afo
Nombre de la Entidad / Organizacion (Cargo en Entidad Pablica
ANESHI WAYAA S A.S
Calificacion Obtenida: Escala de Calificacion: Fecha Inicio: Fecha Fin:
Dia | Mes Afo Dia | Mes Ao

Nombre de la Entidad / Organizacion (Cargo en Entidad Pablica:

COLSUBSIDIO

Calificacion Obtenida: Escala de Calificacion: Fecha Inicio: Fecha Fin:
Dia | Mes Afo Dia | Mes Ao




FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

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

Nombre de la Entidad / Organizacion: (Cargo en Entidad Publica:

Calificacién Oblenida: Escala de Calificacion: Fecha Inicio: Fecha Fin
Dia | Mes Ao Dia | Mes Afo

Nombre de la Entidad / Organizacion; [Cargo en Entidad Pablica:

DIRECCION DE SANIDAD

Calificacion Oblenida: Escala de Calificacion: Fecha Inicio: Fecha Fin:

EXPERIENCIA LABORAL

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

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRivADA | Pals

DIRECCION DE SANIDAD X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

CESAR VALLEDUPAR

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3204633125 Dia | 28 | mes| 02 | ano| 2025 Dia | | wes | | s |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

MEDICO GENERAL *CONSULTA EXTERNA" CALLE 14 15 16

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD puBLICA | PRivADA | Pals

Cargando... X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

CESAR VALLEDUPAR

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
55894008 o | 09 | Mes| 06 | ano| 2022 Dis | 30 | mMes| 01 | ano | 2025
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

MEDICO GENENRAL MEDICO GENERAL CALLE 18 12 83

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIvADA | Pals

COLSUBSIDIO x COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

BOGOTA. D.C. BOGOTA. D.C.

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6017447717 Dia | 15 | mos| oo | ano| 2021 pia | 18 | mes| o2 | ano | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
MEDICO GENERAL - "CONSULTA EXTERNA" AVENIDA CARRERA 145 92 30
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EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAls
ANESHI WAYAASAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
LA GUAJIRA BARRANCAS
TELAFONDS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3173007536 pia [ 01 | Mes| 08 | ao| 201 Dia | 30 | mes| o8 | ano | 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
"MEDICO GENERAL EN EL HOSPITAL *CONSULTA EXTERNA® CALLE 12 8 100
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIvADA | Pals
HOSPITAL BARRANCAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
LA GUAJIRA BARRANCAS
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
7748026 Dia | o1 | mes| o5 | aso| 2017 Dia | 20 | mes| o8 | ano | 2020

CARGO O CONTRATO ACTUAL
"MEDICO GENERAL EN EL HOSPITAL

DEPENDENCIA
"CONSULTA EXTERNA"

DIRECCION
CALLE 11 10 56 BARRIO CENTRO

EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia. I bks: [ kﬁo I Dia: I I Mes. ] I Afo: l
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
O TOTAL DE EXPERIENCIA
INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES
TIEMPO
OCUPACION DE EXPERIENCIA
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 3 7
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 3 2
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
EXPERIENCIA DOCENTE 0 0
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FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

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

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),

Ciudad y fecha de diligenciamiento \ 1, //g gg w20 ,.2(/
A e

_—/
Fli DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

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, 018000817770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co




sigepn

Certificado de Informacién

El Departamento Administrativo de la Funcion Publica certifica que en el Sistema de
Informacion y Gestion del Empleo Publico — SIGEPII, el usuario Sandra Marcela Cabarcas
Barraza identificado(a) tipo de identificacion CEDULA DE CIUDADANIA 1043001816 no
registra actualmente Vinculacion Activa ni contrato Vigente en el SIGEPII en la entidad
DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL donde esta asociado el usuario.
Esta certificacion se expide a los 7 dias del mes de octubre del afio 2025, a las 13:46 (horas)

Funcion Publica



FORMULARIO UNICO
® GOBIERNO DE COLOMBIA DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS

Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
PERSONA NATURAL

(%) FUNI ION PUBLICA

1.1. DE BIENES Y RENTAS
YO. SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA
|IDENTIFICADO CON: CC. X CE Tl N° 1,043,001,816 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:
Pais COLOMBIA [Depar'amemo CESAR ]Munidpio VALLEDUPAR
Direccién Cra 4G #21BIS-220 T2 APART 301 [Temonos 3205874869
Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A:
NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD PARENTESCO
ANA BARRAZA MEJIA CC 22638921 HIJA
ALBERTO CABARCAS CC 8633857 HIJO

DECLARO, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 3°, DE LA CONSTITUCION POLITICA DE COLOMBIA Y EN LOS

RTICULOS 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 "iltimo" afio gravable fueron

CONCEPTO VALOR
SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES 52.000.000
CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS 1,600,000
GASTOS DE REPRESENTACION 3
ARRIENDOS =
HONORARIOS 4,600,000
OTROS INGRESOS Y RENTAS .
TOTAL 52.000.000
|b) Las cuentas corrientes y de ahorro que poseo en Colombia y en el exterior son
ENTIDAD FINANGIERA CUENTA LA CUENTA oo | M cwem ™
BANCOLOMBIA AHORRO 46367626364 VALLEDUPAR $
c) Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
TIPO DE BIEN IDENTIFICACION DEL BIEN VALOR
NO APLICA

EMPLEADOR O CONTRATANTE



1.1 DE BIENES Y RENTAS (CONTINUACION)

d) Las acreencias y obligaciones vigentes a |a fecha son:

ENTIDAD O PERSONA CONCEPTO VALOR

NO APLICA

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

COLEGIO MEDICO COLOMBIANO AFILIADO

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

CORPORACION, SOCIEDAD O ASOCIACION CALIDAD DE SOCIO
NO APLICA
c)En la actualidad: Sl NO tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con;
RICARDO OSPINO HERNANDEZ DOCUMENTO DE IDENTIFICACION  |N®
NO APLICA CC X CE T 1,122,809,504

2. ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

Las actividades economicas 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

\
UCX\\@Q‘»\)( 2028

FIRMADEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA GIUDAD Y FECHA

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

TR
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DENTIFICACION PERSONAL
E CIUDADANIA

1.043.001.816
CABARCAS BARRAZA

SANDRA MARCELA

e

23-JUL-1988

SABANALARGA
(ATLANTICO)

1.65 O+ F
STATURA GS HH oF

03-ENE-2008 SABANALARGA

HA Y LUGAR DE EX!

P A Joo mn,
REGISTRADOR NACIONAL
CARL OR AFEL WAMCWE ] "o s




La Vepublica de Colombia

pen su nombre la

Institucion Educativa

Teenico Comercial de Sabanalarga

Slprobabdo por la Secretaria be Educacion Departamental, Resolucion No. 1701 de septiembre 23
be 1998

Confiere a:

Cabarcag Warraza Sandra Marcela

Identificado(a) con C.C. No. 1. 043.001.816 de Sabanalarga Atlico.

&l Titulo de:

Bachiller Teenico Comercial con Enfasis
Contabilizacion de @peraciones Comerciales p
Ffinanciera

Por razon de haber cursado p aprobado los estudios torrespondientes al
nivel de  Educacion Mledia Teenica, segin los planes p programas

bigentes.
- Rela B i Graslon.
Sp. Wnt €la J%‘fu?al ®ardia
C.C. 146. 22.639.781 be S/larga €.C. Mo. 22.638.687 be H/larga
Rectora Secretaria

Registro de acta de grado
Libro 0. 01 Hcta $0.004
Folio 33 No. de Orden 12

Registro del diploma
Registrado bajo el No. 12
Folio 0. 24 Acta No 004

€s fiel copia bel diploma original £20.004 de fecha 17 de diciembre del aiio 2004,

Dado en Sabanalarga, a los 7 dias del mes de febrero de 2025

Powered by CamScanner



ACTA DE GRADO

Reconocimiento oficial segun resolucién No. 1701 de septiembre 23 de 1998
de Secretaria de Educacién Departamental

En el municipio de Sabanalarga, a los 14 dias del mes de diciembre de 2004 se reunieron con
el fin de formalizar la graduacién de los alumnos del dltimo grado, el suscrito rector ENRIQUE
ALVAREZ HERRERA vy la secretaria ELDA INES ESCORCIA GARCIA, de la Institucién Educativa
Técnico Comercial de Sabanalarga en las modalidades de TECNICO COMERCIAL CON ENFASIS
EN INFORMATICA, Y AUXILIAR CONTABLE, institucion aprobada hasta nueva visita en el nivel
de educacién Técnica y autorizada por la Secretaria de Educacion Departamental para otorgar
el titulo de bachiller en la modalidad de

Bachiller Técnico Comercial con Enfasis en Auxiliar
Contable

Segun la resolucién No.1701 de septiembre 23 de 1998, Comprobada la situacién legal y
académica de cada uno de los alumnos que cursaron y aprobaron los estudios correspondientes
al Nivel de Educacién Media, se procedid a otorgar el titulo de Bachiller Técnico Comercial con
Enfasis en Auxiliar Contable, al graduando con niimero de orden, nombres, apellidos y nimero
de documento de identificacidn se relaciona a continuacién.

Cabarcas Warraza Sandra Marcela

Identificado(a) con C.C. No. 1.043.001.816 de Sabanalarga Atico.

Es fiel copia del acta original No. 004 de fecha 17 dias de diciembre del 2004, que consta de 28
alumnos graduados, comienza con el nombre de Acufia Nufiez Ana Raquel y se cierra con el
nombre de Escorcia Pacheco Angela.

_ L%h gg P 6 T :
R Na Altamar Elda Inés Escorcia Garcla
C.C. No. 22.639.781 de S/larga C.C. No. 22.638.687 de S/larga
Rectora Secretaria

€s ficl copia el acta original $20.004 be fecha 17 de diciembre del aiio 2004

Dado en Sabanalarga, a los 7 dias del mes de febrero de 2025

Powered by CamScanner
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REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL
RESOLUCION No.

009565 12 JUN 2020

Por medio de la cual se resuelve una solicitud de convalidacion

EL SUBDIRECTOR DE ASEGURAMIENTO DE LA CALIDAD DE LA EDUCACION SUPERIOR
en ejercicio de sus atribuciones legales y en especial las que le confiere el articulo 29 del
Decreto 5012 de 2009 y la Resolucion No 017562 del 31 de diciembre de 2019

CONSIDERANDO

Que SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA, ciudadana colombiana, identificada con
cédula de ciudadania No. 1043001816, presentd para su convalidacion el titulo de MEDICA
CIRUJANA, otorgado el 11 de julio de 2015, por la institucion de educacion superior
UNIVERSIDAD CENTRAL DE VENEZUELA, VENEZUELA, mediante solicitud radicada en el
Ministerio de Educacion Nacional con el No. 2020-EE-034694.

Que de conformidad con lo dispuesto en el Decreto 5012 de 2008, corresponde al Ministerio
de Educacion Nacional convalidar los titulos de educacion superior otorgados por instituciones
de educacion superior extranjeras de acuerdo con las normas vigentes.

Que en virtud del articulo 24°, paragrafo 4. de la Resolucion 10687 del 09 de octubre de 2019,
para efectos de la convalidacion de titulos en el area de la salud, establece. “La solicitud de
convalidacion de titulos de pregrado y posgrado del area de la salud se surtira exclusivamente
baje el criterio de evaluacion académica. "

La convalidacién de titulos de educacion superior es una actuacion administrativa que se
desarrolla especialmente con arreglo a los principios del debido proceso, buena fe y moralidad,
en virtud de los cuales se impone i) adelantar el procedimiento de conformidad con las normas
establecidas en la Constitucion y la ley, ii) presumir el comportamiento leal y fiel de los
particulares en el ejercicio de sus derechos y deberes y iil) asumir que todas las personas
honran su obligacién de actuar con rectitud, lealtad y honestidad.

El tramite de convalidacién de titulos se encuentra regido por la Ley 1437 de 2011, la Ley 30
de 1992, Ia Ley 1753 de 2015, el Decreto 5012 de 2009 y la Resolucion 010687 del 09 de
octubre de 2019, regulacién que conlleva la realizacién de un andlisis legal y académico de
todos los documentos aportados por los solicitantes de convalidacion, aspecto que revela su
caracter eminentemente documental, sin que sea posible verificar la adquisicion y desarrollo de
competencias, conocimientos, aptitudes, actitudes, habilidades y destrezas practicas en un
escenario real, debido a la ausencia de un examen tedrico-practico legaimente vinculante
dentro del proceso de convalidacion, de tal suerte que para el caso de los titulos de
especializaciones medico quirurgicas, es materialmente imposible asegurar la idoneidad de
quienes solicitan la convalidacion de sus titulos.

El Ministerio de Educacién Nacional ha desplegado un papel activo con miras a verificar. con
apoyo de los informes de la Federacion Médica Venezolana (FMV), la Academia Nacional de
Medicina, el Observatorio Venezolano de Salud y la Comision Interamericana de Derechos
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Continuacion de la Resolucién por la cual se resuelve la solicitud de convalidacion de SANDRA MARCELA CABARCAS
BARRAZA

nuevamente el campo de accién del proceso de convalidacion a la verificacién de documentos,
que si bien se reputan verdaderos debido a la gravedad de juramento con la que son
presentados y a la presuncion de buena fe y moralidad, no permiten llegar a la certeza sobre
los hechos que se alegan. i

Bajo las anteriores consideraciones, el Ministerio de Educacion Nacional dentro del proceso de
convalidacion de titulos, continuara adelantando las gestiones necesarias de verificacion de la
formacién de quienes han adquirido sus titulos de educacion superior en Venezuela, con las
limitacicnes legales anteriormente expuestas y con la finalidad de proteger dentro de la érbita
de sus funciones, los derechos de la colectividad, |la salud e integridad fisica y mental de su
poblacion.

Que en virtud de los articulos 17 y 18 de la Resolucién 10687 del 09 de octubre de 2018, uno
de los criterios aplicables para efectos de la convalidacion de titulos de educacion superior
otorgados por instituciones extranjeras, es el de Evaluacién Académica. En el referido precepto
normativo se lee lo siguiente: “Criterio aplicable al proceso de convalidacion, mediante el cual
la Comisién Nacional Intersectorial de Aseguramiento de la Calidad de la Educacion Superior -
CONACES o el érgano evaluador que el Ministerio de Educacion Nacional designe para el
efecto, estudia, valora y emite un concepto sobre la formacion académica adquirida en el
exterior por el solicitante, con relacién a los programas ofertados en el territorio nacional, que
permita 0 niegue la convalidacion del titulo.” (...) “El presente criterio tiene como finalidad,
estudiar, valorar y emitir un concepto sobre la formacién académica adquirida en el exterior por
el solicitante, con relacion a los programas ofertados en el territorio nacional, que permitan o
nieguen la convalidacién del titulo, a través de un andlisis técnico integral, en el que se evaluan
aspectos como: i) contenidos, ii) carga horaria del programa académico, iii) duracion de los
periodos academicos, y iv) modalidad. (...) La evaluacion académica también resulta
procedente para: i) determinar con certeza el nivel académico o de la formacién obtenida; ii)
establecer la denominacion del titulo a convalidar, iii) establecer el area y nucleo basico del
conocimiento, de acuerdo con la clasificacion establecida en el Sistema Nacional de
Informacion de Educacion Superior - SNIES o el que haga sus veces, iv) aclarar evaluaciones
académicas, anteriores o presentes, que sean contrarias respecto de titulos con la misma
denominacién; o, v) establecer la existencia de diferencias o similitudes entre titulos obtenidos
por un mismo solicitante, en virtud de programas que otorguen doble titulacion del mismo nivel
de formacion.”

Que el dia 13 de mayo de 2020 los estudios fueron evaluados por la Comisién Nacional
Intersectorial para el Aseguramiento de la Calidad de la Educacion Superior - CONACES, la
cual emitio concepto favorable, sefialando que el titulo obtenido es reconocido como MEDICO
(A)

Que con fundamento en las anteriores consideraciones y después de haber estudiado la
documentacion presentada, se cancluye que es procedente la convalidacion solicitada.

En mérito de lo expuesto,
RESUELVE

ARTICULO PRIMERO. - Convalidar y reconocer para todos los efectos académicos y legales
en Colombia, el titulo de MEDICA CIRUJANA, otorgado el 11 de julio de 2015, por la
UNIVERSIDAD CENTRAL DE VENEZUELA, VENEZUELA. a SANDRA MARCELA
CABARCAS BARRAZA, ciudadana colombiana, identificada con cédula de ciudadania
No.1.043.001.816, como MEDICA, que otorgan las instituciones de educacién superior
colombianas de acuerdo con la Ley 30 de 1992

ARTICULO SEGUNDO. - Para el ejercicio de la profesion se debera realizar la respectiva
inscripcién en el Registro Unico Nacional del Talento Humano en Salud segun lo dispuesto en
la Ley 1164 de 2007.

PARAGRAFO. - La convalidacion que se hace por el presente acto administrativo no exime al
profesional beneficiario del cumplimiento de los requisitos exigidos por las normas que regulan
el ejercicio de la respectiva profesion.
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Confinuacion de la Resolucion por 1a cual se resuelve la solicitud de convalidacion de SANDRA MARCELA CABARCAS
BARRAZA

ARTICULO TERCERO. - La convalidacién a cargo del Ministerio de Educacion Nacional y la
autorizacion para el ejercicio profesional a cargo de los Colegios o Agremiaciones Profesionales
corresponden a tramites de diferente naturaleza, el primero, orientado al reconocimiento de
efectos académicos de un titulo de educacién superior conferido en el exterior y el segundo,
referido a la inscripcion del profesional en los registros publicos mediante los cuales se le
habilita para su ejercicio profesional, en consecuencia, la decision de convalidar un titulo no
conlleva la autorizacion para el ejercicio profesional.

ARTICULO CUARTO. - La presente resolucién rige a partir de la fecha de su notificacion y
contra la misma proceden los recursos de reposicion y apelacion, los cuales deberan ser
interpuestos en la diligencia de notificacion personal o dentro de los diez (10) dias siguientes a
ella o a la notificacion por aviso al tenor de lo dispuesto en el articulo 76 de la ley 1437 de 2011.
NOTIFIQUESE Y CUMPLASE
Dada en Bogota D. C.

EL SUBDIRECTOR DE ASEGURAMIENTO DE LA CALIDAD DE LA EDUCACION SUPERIOR

Proyecté: Liliana Gomez Estupifian - 28 de maya de 2020
Revisé: Paul Andres Sayago Porras
Aprobo: GERMAN ALIRIO CORDON GUAYAMBUCO
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farultad de wedicina, Prof Amalio Belmonte Guzmin, fitular de cédula de ideufidal
E i ig, y Ddemis auforidades académicas, de la
ﬂsﬁbmihah Uentral de ymzzuela, debidamente facultada para este acto por el
ordinal 40 articulo 40 de la ley de universidades aprobi por ol Ministerio del Poder
Popular para la Educacion Hwiversitaria, mediante Resolurisn 225 de fecha febrero aito

1996. cerfifica que la presente Arta: n.* 201 Folio: n* 148 segiin rorresponde a su fitulo
- @omo: 11 gue a continuaridn se muestra es copia y fiel exacta de su original que reposa
en los arclivos de nuestra rasa de estudios en la ciudad de Caracas- Bistrito capital de la

Repitblica Bolvariana de Penezuela.

Tin [ Qiudad de Qaracas Distrito Capital Venezuela previa reunion sostenida entre

la méxima autoridad de la Hwiversidad Central de Venezuels, Rectora, Decano de  la
Harultud de Medicing, Secretario, Hicerrector Académico, y Profesores de nuestra
Hniversidad; ron el fin de proceder a la ceremonia de Acto de Grado y al conferimiento

del fitulo de: Medica Cirnjuana ol cudadano (1) Sandea Marcela Cabareas

parraza, titular de la cédula de identidad wenezolana n® 22.365.035, gquitn culming sus
estudios de pregrado el vrintidds (22) de mayo del afio 2.015; y es Egresada el once (11)
de Julio del afio 2.015, procediendo en vombre de la Repiblica Rolivariana de Henezuela
g por Lz autoridad de la ley se hace eutrega del fitulo correspondiente y se toma juramento
al graduado, la presente Acta s firmada por la maxima autoridad de la universidad en la

@iudad de Uaracas, Distrito Capital de la Repitblica Molivaciana de Henezuela, se expide
a solicitud de la parte inferesada a los (20) veinte dias del mes (11) noviembre del afio dos
wil dieciocho (2.018).

Serrefario

Prof. Amalic Belm

REV/HG VASINENMIENDA

, Bdif. “José Maria Bargas”, pis. 1 OF

mifed s P gnail com fofofo. ned. uch. e/ coen i -

rulur en la escuela de medicina “Jose Maria Pargas
Hacultad de Aledicina

Huiversidad @entral de Henezuela
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C104300181600272527
Codigo de verificacion

EL SUSCRITO PRESIDENTE DEL TRIBUNAL
NACIONAL DE ETICA MEDICA
CERTIFICA

Que consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones del Tribunal Nacional de
Ftica Meédica el(a) doctor(a) SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA,
identificado(a) con C.C. No. 1043001816 y T.P. o R.M. No. 1043001816 del(a) Colegio
Médico Colombiano, no registra sanciones vigentes.

Nota: Esta certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de providencias ejecutoriadas
dentro de los cinco (5) afios anteriores a su expedicion y en todo caso, aquellas que se refieren a
sanciones que se encuentren vigentes en dicho momento. Link de Verificacion de certificado de
antecedentes www.tribunalnacionaldeeticamedica.org/certificados/validar/

“EL PRESENTE CERTIFICADO NO ACREDITA LA CONDICION DE MEDICO”

Dada en Bogota, D. C., el martes 30 septiembre 2025 a solicitud del(a) interesado(a).

A 5 /|
HERMAN REDONDO GOMEZ.

Presidente i

i 3

Calle 147 Vo. 1950 Ofcina 32 Contro Comarcial Future Tebs. (601)7212847 Bugots D. €.
&= mau‘{m-l" lont @' ibhunalnacionalleati Li a.org, www.lr tbunalsacionaldsets fica org
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A QUIEN INTERESE:

IPS ANESHI WAYAA S.A.S., NIT: 900.653.282-7 ubicada en la calle 12 No. 8-100
en el Municipio de Barrancas La Guaijira.

CERTIFICA:

Que la sefiora SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA , identificada con
cedula de ciudadania No. 1.043.001.816 de Sabanalarga Atlantico, trabajé en
nuestra empresa desempenando el cargo de médico general, durante el periodo
comprendido entre 01 de julio de 2021 a 31 de agosto de 2021, cumpliendo con
las labores asignadas, comportamiento excelente y ejemplar.

Dicha certificacion sirve para quien pudiera necesitar esta informacion.

La presente certificacion se firma en Barrancas La Guaijira a los 1 dias del mes de
septiembre de 2021.

Atentamente,

L€Q\,¢JA./-SY %

LAURA MARCELA SIERRA FIGUEROA
Representante Legal )
C.C. 26.987.891 de Barrancas La Guajira

PSANESHEWAYAANSAS
DIRECCION: CALLE 12 No. K-100
CELULAR: M7 30075 36
Fnallz ipsaneshiniyua‘a outhaok.com
BARRANCAS LA GUAHRA COLONMIIA



OO0
OO

LA DIRECCION NACIONAL DE TALENTO HUMANO
DE EXPERT MEDICA |.P.S S.A.S CON NIT 900.852.820 - 2

CERTIFICA QUE:
La Senora SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA identificada con Cedula de
Ciudadania N° 1.043.001.816, labora en la comparnia como Gestor hospitalario
profesional nivel 3, desde el 13 de junio del 2022 a la fecha, con un contrato individual

de trabajo por Obra o Labor.

Actualmente devenga un salario mensual de CUATRO MILLONES SEISCIENTOS
ONCE MIL SEISCIENTOS CINCUENTA Y SIETE PESOS M.C. ($4.611.657).

Este documento se solicita por el suscrito, con el fin de realizar tramites personales con
Bancolombia.

La presente certificacion se expide en la ciudad de Medellin, a solicitud de la persona
interesada a los 15 dias del mes de julio de 2024.

Cordialmente,

CLAUDIA CRISTINA URIBE GUALDRON
Director (a) Nacional de Talento Humano
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES =

14:21:26
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO i
GENERAL DE LA NACION No. 281322018

Bogota DC, 26 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) SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1043001816:

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 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2018.

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 desempefien funciones publicas en
ejercicio de la acclon de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector pablico, en los términos que \
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejeculoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcidn 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

y

Carlos Willlam 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.
T e e e e T e e e ————
Division de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315

Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.

wnanss meantiradi s s ae



CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy viernes 26 de
septiembre de 2025, a las 14:23:40, el nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 1043001816
Caodigo de Verificacion 1043001816250926142340

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nimero 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.

/
.
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s -
Jr A s et et L»——y' -

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Gonards WER



( ' Policia Nacional de Colombia

{x} (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 26/09/2025 02:45:33 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1043001816 y
Nombre: SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 123936729 . 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 vélida siempre y
cuando el nimero de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.
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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 14:51:45 horas del 30/09/2025, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 1043001816,
Apellidos y Nombres CABARCAS BARRAZA SANDRA MARCELA

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendrd en consideracion por la entidad o empresa SANIDAD PONAL, con NIT 800140623-0 y su
utilizacién es exclusivamente dentro del proceso de seleccién al cargo, oficio o profesion, 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 demas normatividad rectora frente al tratamiento de datos.

https://inhabilidades.policia.gov.co:8080/consulta
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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 1043001816 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 26/09/2025 03:09 PM

Codigo Verificacion: GKHPRS47EL
Valida hasla: 25/12/2025

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC



Ol AN Formulario del Registro Unico Tributario 0 0 1

2. Concepto [E['z_] Actualizacion

4. Numero de formulario 141159906851

YRR

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6.0V 14, Buzon electrénico
104 3001816|5 2 4
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. NOmero de \dentificacigh — .
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1043001816
Lugar de expedicién 28. Pals 29. Departamento [ 0. Ciudadmanicipio
COLOMBIA 1 6 9 |Alldntico 0 8 | Sabanalarga 6 3 8
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34. Clios nombres
CABARCAS BARRAZA SANDRA MARCELA
35. Razon social
36. Nombre comercial N S 37. S&gh“—
Ll N i
LIBICACION
38. Pals 39. Departamento N W, 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Cesar 2 0 | Vvalledupar 001
41. Direccién principal N P
CR4G 21 BIS 220 CON SAN FRANCISCO DE ASIS TO 2 AP 301
42. Correo elecronico samaca2307 @gmail.com S
43, Cadigo postal [ 44. Totstonc 1 320587486 945 Telfono2 3003278246
CLASIFICACION
Activigad aconémica Ocupacién
Actividad principal Activided sccunyania Otras actividades 52. Numero
46,Codigo  47. Fecha inicio actividad 48.Codigo 49! Fecha inicio activicad 50. Codigo 1 2 51, Codigo establacimientos
|960i[|2017l03‘09]|8299J!2022£7|01| | | | | | | |

Rasponsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 T & 9 1w 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

P Y A ) I N (S N S I I I

05- Impto. renta y compl. régimen ordinar

49 - No responsable de IVA

Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| | ‘ l l l l I I J 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3

54. Cadigo | 57. Modo I

1 12 13 14 15 16 17 18 19 20

T T T T O O O R = |
NPORTANTE:smMulelodohsmm-quy-mw.hln-cﬂpdﬂnonclmoﬁnluTMM-.mM vigencl yen no se exigird su renovacién
Para uso exclusivo de la DIAN
59. Anexos Sl D NO E 60. No. de Folios:
Labnlormeck!n suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actt 4l 6 Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar Firma autorizada:

inexactitud en aiguno de los datos dos se los p admir

o de suspensio segdndcuo?nrégrlfoddaﬂbtlo161z.sdolooauo1625
del2016 De Igual manera al formalizar el trdmite el usuario fue informadao y acepta la politica de

tratamiento de datos ley 1581 de 2012. 984 Nomore CABARCAS BARRAZA SANDRA MARCELA
B 985, Carge  CONTRIBUYENTE

Farha nanarascidn dos mants PNE- IN.NA.2078 N9 15 2RDM



FORMATO INFORMACION DE TERCEROS

DILIGENCIAR EN LETRA IMPRENTA, MAQUINA O COMPUTADOR

1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

2
2
2

N

1.- TIPO DE BENEFICIARIO

Consorcio 0 Unién Temporal 1.12 Persona Natural o Extranjera

.1 Departamento 1.13 Persona Natural Nacional

.2 Empresa Publica Nacional no Financiera 1.14 Persona Juridica Nacional Sector Privado
.3 Empresa Publica Nacional Financiera
4 Establecimiento Publico Nacional 1.16 Persona Juridica Extranjera Sector Privado
.5 Gobierno Extranjero 1.17 Regional sin NIT Especial
.6 Municipio 1.18 Resguardo

1.19 Sociedad de Economia Mixta

1.20 Universidad Publica

1.21 Otra Publica Municipal

1.22 Empresa Industrial y Comercial del Estado

1.23 Otro Beneficiario

.7 Otra Publica Departamental
.8 Auto retenedor
.9 Gran Contribuyente

.10 Régimen Comin

gooobooooooon

.11 Régimen Simplificado

2.-TIPO DE DOCUMENTO

.1 Cédula de Ciudadania X 2.4 Otro tipo de documento
.2 Cédula de Extranjeria ] 2.5 Pasaporte
.3 Numero de Identificacion Tributaria D 2.6 Tarjeta de Identidad
NUMERO DE DOCUMENTO  1.043.001.816
.NOMBRE O RAZON SOCIAL SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA
PAIS COLOMBIA
. CIUDAD VALLEDUPAR
. TELEFONO Y FAX 3205874869
. DIRECCION CRA 4G 21BIS-220 CJ SAN FRANCISCO DE ASIS

3.-INFORMACION DE LA CUENTA

ENTIDAD FINANCIERA DONDE TIENE LA CUENTA _BANCOLOMBIA

1.15 Persona Juridica Pablica Admin. Central Nal.

NUMERO DE CUENTA 46367626364
CLASE DE CUENTA CORRIENTE [ |  AHORROS X

SE DA FE DE LA INFORMACION REGISTRADA ANTERIORMENTE

FECHA: 2025 SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA
NOMBRE REP, ENTANTE LEGAL

FIRMA DEL }63PRESENTANTE LEGAL

000 O0O0O0O0O0OO0O0O0" O




ViGiADO

Certificacion
Bancarla

Martes, 30 de septiembre de 2025

A quien pueda interesar

Bancolombia S.A. se permite informar que SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA
identificado(a) con CC 1043001816, a la fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con
el Banco los siguientes productos:

Fecha Apertura
aaaa-mm-dd

Producto No. Producto

Cuenta Ahorros 46367626364 2016-10-31 ACTIVO e

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

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia a los siguientes numeros:
Medellin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local: (57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05 05
Resto del pals: 01800 09 12345 Sucursales telefonicas en el exterior: Espana(34) 900 995 717 - Estados Unidos(1) 1 866 379 97 14

Catalina Cortés Uribe
Gerente Servicios Contact Center & BPO

= Bancolombia

Bancoliombia nunca solicitara sus datos personaies o de sus productos bancarios nediante vin

culos de correo electronic En caso de recibir alguno,
reportelo de inmediato a cormeosospechosod bancolombla.com.co
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CERTIFICADO DE AFILIACION AL POS DE EPS SANITAS

La EPS SANITAS en desarrollo de su programa especial para la garantia y prestacion del Plan Obligatorio de Salud denominado EPS SANITAS,

CERTIFICA

Que Sandra Marcela Cabarcas Barraza, identificado(a) con CC numero 1043001816, esta registrado(a) en el POS DE EPS SANITAS con la siguiente

informacion:

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION
NOMBRES Y APELLIDOS

TIPO DE AFILIADO

PARENTESCO

FECHA DE NACIMIENTO

ESTADO DE LA AFILIACION

CAUSA ESTADO DE AFILIACION

FECHA DE INGRESO A EPS SANITAS
FECHA DE RETIRO LABORAL / EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN OTRA EPS
SEMANAS COTIZADAS EN ULTIMO ANO
REGIMEN

FECHA DE AFILIACION AL REGIMEN
NIVEL SISBEN

EMPLEADOR(ES)*

CEDULA DE CIUDADANIA 1043001816 SANDRA MARCELA
CABARCAS BARRAZA Desde 01/03/2025 - Vigente N.I.T.
900952820 EXPERT MEDICA IPS SAS Desde 01/12/2023 Hasta
15/02/2025

Generadao por interfaces

CC 1043001816

Sandra Marcela Cabarcas Barraza
Titular

Titular

23/07/1988

0 Tiene Derecho A Cobertura Integral

10 - Cobertura Integral

01/12/2023

Activo(a)

Sin semanas reportadas en EPS SANITAS
Sin semanas reportadas en EPS SANITAS
Sin semanas reportadas en EPS SANITAS
Contributivo

01/12/2023

No aplica

30/09/2025

ESTE DOCUMENTO "NO ES VALIDO" PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS.



Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccion

NIT 800.229.739

Hace constar que:
El(la) Sefior(a) CABARCAS BARRAZA SANDRA MARCELA identificado(a) con CC numero 1.043.001.816 se encuentra
afiliado(a) en Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 01 de abril de 2023 y sus recursos se encuentran
distribuidos como se enuncia a continuacién, de conformidad con lo consagrado en el Decreto 2373 de 2010 asi:

1. EI 100% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO

Esta constancia se expide a peticién del(la) interesado(a) el dia 30 de septiembre de 2025.

Cordialmente,

-

W2,

b}

'y )
K 'é/m%

H
{
H

—g

Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

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

*Sj desea verificar la veracidad de esta informacion comuniquese con nosotros:
Asesor Virtual Pronto en nuestro Portal Web www.proteccion.com y App o comunicarse con la Linea de Servicio en:
Bogota (601) 482 33 64 — Medellin (604) 510 90 99 — Cali (602) 386 00 80 -
Barranquilla (605) 319 79 99 — Cartagena (605) 642 49 99 — WhatsApp +57 310 220 5575
o llamanos desde tu computador desde cualquier lugar del mundo ingresando a https://customers.wolkvox.com/clicktocall/proteccion/



CENTRO DE RECONOCIMIENTO SALUD Y TRABAJO SAS IPS

B CRC oo

Calle 13Nb -42

Salud y Trabajo

IPS ele, 200491277 $1736632632 - E-mail, cresaludytrabajoips@gmail.con ;
N
CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 14.700
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
BARRANCAS (LA GUAJIRA, COLOMBIA
02 | 10 | 2025 ( J EVALUACION DE INGRESO-OSTEOMUSCULAR
DIA | MES ANO
Ciudad
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
PARTICULARES CONTADO PARTICULARES
Nombre de la empresa Empresa en misién
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificacién CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, T. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)
ARCELA Genero Edad Documento de Identificacion
CABARCAS BARRAZA SANDRA MARC FEMENINO 37 ANOSIZ MESES | CC 1043001816
Apellidos y Nombres BUMAS Tipo Numero
Cargo
MEDICO GENERAL

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL
APTO PARA EL ENFASIS REQUERIDO

Observaciones: NO APLICA

N/A | NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos)
RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES
SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA
El concepto de Aptitud se definié a partir de los siguientes examenes practicados:
GLUCOSA ‘/ PERFIL LIPIDICO o
HEMOGRAMA / VISIOMETRIA /
CREATININA ‘/ EVALUACION INGRESO - OSTEOMUSCULAR ‘/
RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES
CONTINUAR MANEJO MEDICO : NUTRICION USO DE EPP HABITOS SALUDABLES
PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL CONTROL DE PESO
ACTIVIDAD FISICA AEROBICA
DIETA BALANCEADA

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES
ENFASIS ADICIONAL: CARDIPVASCULARY PIEL

EXAMENES ADICIONALES:
ANTICUERPOS HEPATITIS A: NEG
ANTICUERPO HEPATITIS B: NEG
TUBERCULINA: NEG

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en este
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y propdsito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el
propésito, los beneficios, la interpretacion, las limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesoria brindada. Entiendo que la realizacién 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 al doctor(a) para que suministre a las
personas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacion registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de
seguridad y salud en €l trabajo y para lds situdciones conlempladas en ld miismad legislaci 6n, igualmente pard dque remitan 4 Mistoria Clinica a la EPS a la
cual me encuenlro aclualmente afiliado. Finalmenle manifiesto que he leido y comprendido perfeclamenle lo anlerior y que lodos los espacios en blanco han
sido completados entes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi consentimiento.

Impreso el 02/10/2026 a las 11:17 a.m. Pégina 1 de 1 Software para el sector salud - www.biofile,com.co



Firma:

Nombre: CC: 1122809504 - RICARDO JAVIER OSPINO

Aspirante o Trabajador

Firma:

Nombre: CABARCAS BARRAZA SANDRA MARCELA

R.M.: 1122809504 L.S.0.: 008021/05/2023 Cédigo de Seguridad CcC: 1043001816
P1135V1B814700
Impreso el 02/10/2025 a las 11:17 a.m. Pagina 1 de 1 Software para el sector salud - www.bioflle.com.co



MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL

DIRECCION DE SANIDAD

UNIDAD PRESTADORA DE SALUD CESAR

CONSENTIMIENTO INFORMADO SOBRE EL PROCESO DE SELECCION

REALIZADO POR TALENTO HUMANO

Yo SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA identificado con Cedula de Ciudadania
1043001816 de Sabanalarga / Atlantico, durante el proceso de seleccion se me ha
informado en el momento de la entrevista que el contrato que llegaria a firmar con la Unidad
Prestadora de Salud Cesar de la Policia Nacional es por Prestacion de Servicios, donde
debo cumplir con los siguientes requisitos:

1) Pagar salud, pension y ARL como independiente, sobre el 40 % del valor mensual de
mis honorarios, sin que este valor sea inferior a un salario minimo mensual legal vigente.

Acepto: ___X__ No Acepto:

2) Se me ha explicado los diferentes riesgos de afiliacion a la ARL dependiendo de la
Unidad Médica a Laborar.

Acepto: _ X No Acepto:

3) Realizar el pago de polizas contractuales las cuales son, de calidad y cumplimiento,
responsabilidad civil y contractual (si aplica); las polizas se pagan por el valor total del
contrato ante cualquier aseguradora.

Acepto: __ X No Acepto:

4) Me han dado a conocer que la unidad médica a laborar es UNIDAD PRESTADORA DE
SALUD CESAR, con una intensidad horaria equivalente a __ 6 horas diarias,
horas semanales y 143 horas mensuales.

Acepto: __ X__ No Acepto:

Firma Aspirante:

Firma Entrevistador:

Firma Acompanante de la entrevista




Valledupar; Cesar

Sefiores

Unidad Prestadora de Salud Cesar
Policia Nacional

Ciudad

Yo SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA, identificado (a) con la cedula de ciudadania
No. 1.043.001.816 de Sabanalarga / Atlantico, certifico que de conformidad en lo
establecido en el Articulo 905 de estatuto tributario, bajo gravedad de juramento, que
no he obtenido ingresos brutos ordinarios y extraordinarios iguales o superiores a 1400
UVT e inferiores a 3500 UVT en el afio gravable 2024.

Atentamente,

Firma
SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA
C.C 1.043.001.816




Pagina 1 de 2 DIRECCIONAMIENTO TECNOLOGICO

Codigo: 1DT-FR-0016

Fecha: 28-12-2017 DECLARACION DE CONFIDENCIALIDAD Y

Version. 3 COMPROMISO CON LA SEGURIDAD DE LA POLICIA NACIONAL
INFORMACION CONTRATISTAS O TERCEROS

La Policia Nacional considerando que usted ofrece condiciones personales y profesionales para acceder a la informacion
que se administra en la Institucion, teniendo en cuenta la misién de la Policia Nacional y que este implica manejar
informacion de diferentes niveles de clasificacion, requiere que en correspondencia con el voto de confianza otorgado con
la posibilidad de acceso a la informacién de la Policia Nacional usted suscriba el siguiente compromiso.

Yo, SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA, ldentificado con la cedula de ciudadania No. 1.043.001.816, con
domicilio en VALLEDUPAR CESAR, de la empresa SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL, cargo MEDICO GENERAL, en
adelante denominado EL CONTRATISTA O TERCERO, bajo el contrato __X__ convenio acuerdo

No. del 2025 , me comprometo a cumplir cabalmente los compromisos y demas directrices del
Sistema de Gestién de Seguridad de la Informacion para la Policia Nacional.

Asi mismo declaro que:

Reconozco que la informacion es un activo sobre el cual se sustentan los objetivos estratégicos de la Institucion y que es mi
responsabilidad conocer las politicas de seguridad de la informacion, adoptarlas, cumplirlas, hacerlas respetar e informar
cualquier incidente que se presente con el uso y manipulacion de la misma al Jefe de la Oficina de Telematica de la unidad
donde se preste el servicio, 0 a quien realice las funciones de telematica, el cual reportara el incidente al CSIRT “Computer
Security Incident Response Team”.

Esta declaracion comienza con la firma del contrato o convenio o acuerdo y permanecera vigente mientras subsista el objeto
que dio inicié al misme, manteniéndese inclusive durante las prorrogas sin necesidad de firmar una nueva declaracion de
confidencialidad y compromiso con la seguridad de la informacién.

Asi mismo, si el contrato, convenio u acuerdo inicial termina y se inicia después un nuevo contrato, convenio u acuerdo pero
con el mismo objeto del contrato, convenio u acuerdo anterior, esta declaracion de confidencialidad y compromiso con la
seguridad de la informacién tomara vigencia sin necesidad de firmar uno nuevo.

CONFIDENCIALIDAD

« EL CONTRATISTA O TERCERO se obliga en forma directa e irrevocable ante la POLICIA NACIONAL a no revelar,
divulgar o facilitar, bajo cualquier forma, a ninguna persona natural o juridica, sea esta publica o privada, y a no utilizar
para su propio beneficio o para beneficio de terceros, la informacion relacionada con el ejercicio de sus funciones en la
Policia Nacional, asi como también las politicas y/o cualquier otra informacion vinculada con sus funciones.

¢ EL CONTRATISTA O TERCERO asume la obligacion de mantener la confidencialidad acordada en la presente
declaracion de confidencialidad y compromiso con la seguridad de la informacion por el tiempo que dure vigente la
relacién laboral y por un plazo adicional de 2 afios contados a partir de la extincion del vinculo contractual y/o acuerdo
y/o convenio.

« La violacion o el incumplimiento de la declaracion de confidencialidad y compromiso con la seguridad de la informacion.
por parte EL CONTRATISTA O TERCERO, generara las acciones de tipo penal, disciplinario, administrativo y fiscal a
que haya lugar.

« Siuna orden judicial obligara al EL CONTRATISTA O TERCERO a divulgar informacién confidencial, este se compromete
a dar aviso previo a la POLICIA NACIONAL de modo que la POLICIA NACIONAL pueda impugnar la solicitud o procurar
una orden judicial que lo proteja.

« FEICONTRATISTA O TERCERO reconoce que esta informacion tiene un valor intangible, que no es generalmente dado
a conocer al publico o a terceros que podrian usarla en contra de la POLICIA NACIONAL, de sus integrantes, de los
habitantes de Colombia o del mismo Estado y que la informaci6n esta sujeta a un esfuerzo razonable de la POLICIA
NACIONAL para mantener su reserva y confidencialidad. Asi mismo, EL CONTRATISTA O TERCERO no hara ninguna
duplicacion o copia del material confidencial.
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DIRECCIONAMIENTO TECNOLOGICO

Codigo: 1DT-FR-0016

Fecha: 28-12-2017 DECLARACION DE CONFIDENCIALIDAD Y

Vorsion 3 COMPROMISO CON LA SEGURIDAD DE LA POLICIA NACIONAL
INFORMACION CONTRATISTAS O TERCEROS

« ElI CONTRATISTA O TERCERO devolvera inmediatamente todo material confidencial que se le haya entregado o
asignado cuando asi lo requiera o solicite la POLICIA NACIONAL.

« EI CONTRATISTA O TERCERO se compromete a no utilizar informacién o material confidencial una vez finalizada la
relacion contractual o laboral.

« El CONTRATISTA O TERCERO se compromete a guardar completa confidencialidad sobre la informacion a la que
tenga acceso por su condicién laboral o actividades que desempefie, asi mismo a no extraer, consultar, copiar, borrar,
ni revelar informacion critica y sensible a la que tenga acceso en perjuicio de la Policia Nacional o de sus funcionarios.

RESERVA DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO Y/O CONVENIO Y/O ACUERDO.

El CONTRATISTA reconoce que todos los trabajos llevados a cabo en LA POLICIA NACIONAL, son sujetos a la direccion y
control por parte de la Institucion Policial y constituyen una funcion contratada de conformidad a lo establecido en el régimen
juridico vigente aplicable a los CONTRATISTAS.

El CONTRATISTA o TERCERO informara a la POLICIA NACIONAL cualquier descubrimiento, invento o creacion que haya
hecho, considerandose esto como parte del material confidencial, los cuales corresponderan a actividades propias
desarrolladas con ocasion a la ejecucion del objeto contratado, convenido o acordado y seran de propiedad de la POLICIA
NACIONAL.

ME COMPROMETO CON LA SEGURIDAD DE LA INFORMACION, toda vez que:

« He leido, comprendido, e interiorizado las politicas de seguridad de la informacién que se encuentran en el 1DT-
MA- 0001 Manual del Sistema de Gestion de la Seguridad de la Informacién vigente para la Policia Nacional y es
mi deber conocer la Gltima version que exista del mencionado documento. Conozco mis deberes y derechos con
respecto a la seguridad de la informacion.

« Entiendo que el incumplimiento de las politicas de seguridad de la informacion, ya sea en forma intencional,
negligente o con violacion al deber objetivo de cuidado, implican acciones de tipo penal, disciplinario, administrativo
y fiscal a que haya lugar.

« Comprendo que dado el caso que se cause un dafio a la Policia Nacional, como consecuencia de la inobservancia
al deber objetivo de cuidado, la Policia Nacional podra adelantar las acciones penales, civiles o contenciosas
administrativas, en aras de buscar el resarcimiento de los dafios y perjuicios que se llegaren a causar.

Suscribo este compromiso en VALEDUPAR , a los ( ) dias del mes de del afio 2025.
EL CONTRATISTA O TERCERO

Firma: =

Post-Firma: C_andan QA= &5 [baniA
Identificacion RAoA00AKIG 4

Empresa: QL A AN \JJY\"’(

Cargo: wWe e (Lowat
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Colombia

Esquema de Vacunacion

VACCINATION CERTIFICATE - COLOMBIA
Tipo da identificacién / 1D Type

CEDULA DE CIUDADANIA

Nomero de identificacién / 1D Nurmier Fecha de nacimiento / Date of birth Pals nacimierto | Cauntry of birth
L TR kS R T T (R S 23/07/11988 COLOMBIA

Nomtres y apeliidos / Full name
SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA

NUmero de contacto (movil) / Phone rumber Comeo electronco / e-mal

3004419627

Primera
Adicional
COVID SINOVAC Primera 2 3 20 ariaieoss B e o Nidia Dolores Chévez Vega
COVID SINOVAC Segunda 12 4 2021 Sinovac 1202100006  SARRANCIS EE HOSPTALNTRA  SAUDITH JOHANA SIERRA PALMERA
0 Adulto Segqunda 30 7 2021 2338L024F  BARRANCAS ESE HOSPITALNTRAS  MILEIBYS JOHANA PELAEZ CARRILL
COVID MODERNA Fo- ARl SR JE MODERN A a0 otsrz1a  CENTROMEDICO COLSUBSIDIO  ANDREA CAROLINA REVES DAVILA
Fiebre Amarilla Unica 23 4 2025 Fabricante 23K0650 ESPAB VALLEDUPAR Mm:“_’-&?“’“ z

The Mnistery of Health and Sodial Protection certifies that the information in this

El Mnisterio de Salud y Proteccion Sodial certifica que los datos aqui dispuestos
fueron extraidos del Sistema delnformacién PAWEB del Programa Ampliado de
Inmunizaciones - PAL

Este Certificado Digital de Vacunacion acredita que la persona idenlificada ha
redibido las dosis del esquema de vacunacion aqui descritas.

Para \alidar la autenticidad de este documento, por favor escanee el codigo QR
que debe abrir la pagina.

Bmﬁm&tmnﬂlmjmdeuﬂmmhdmdmmdﬂaimma
|a vacunadén que icios de Salud y Entidades Ads
de Planes de Baneficos de Salud.

Pag. 1 de 1. Fecha de generacidn: 30/09/2025 16:08:40

document was exracted from PAWEB, accordingt othe Wide Program of
Inmunization- PAl (byits acronymi nspanish: Programa Ampliado de
Inmunizacién)

This Digital Certificate of Vaccination certifies that the holder of this docurment has
received the doses of the vacdnation schedule as itis desaribed here.

To alidate the authenticity of this document, please scan the QR code that
should open the page.

The card can be updated based on vacdnation information records maintained by healthcare
ingtitutions and health service plan adminigrators
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. COLOMBIA

POTENCIA DE LA

e REEE .
., ags
& . AN
L B £ -
1 vl DA wi S e s e
- r.-;wru \a Nacional aa Contratacion Pub 2

CONSTANCIA PERSONA NATURAL NO OBLIGADA A LLEVAR CONTABILIDAD

SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA, identificado como aparece al pie de mi
firma, en mi calidad de proveedor persona natural, manifiesto que:

1. No tengo la calidad de comerciante.
2. No ejerzo de manera habitual actos de comercio.

En consecuencia, no me encuentro obligado a llevar libros de contabilidad de
acuerdo con lo contemplado en el articulo 48 del Cédigo de Comercio.

En constancia de lo anterior firmo este documento a los __ dias del mes de
de 2025

Firma del proveedor personafatural no obligado a llevar libros de contabilidad

Nombre: SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA

Documento de Identidad: CC 1043001816

¥ Departamento Nacional Agencia Nacional de Contratacién Publica - Colombia Compra Eficiente
‘},) de Planeacién - DNP Tel. (6017956600 ¢ Carrera 7 No. 26 - 20 Piso 17 « Bogotd - Colombia

(@ WWW.COLOMBIACOMPRA.GOV.CO
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) S Educac

FUNDACION NUESTRA SENORA DE LA ESPERANZA =

INSTITUCION EDUCATIVA PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMAND

NIT. 9015445869-6

Aprobado Mediante Resolucién No 1700-01588 del 17 de Julio del 2024, Secretaria de
Educacién Municipal y el Decreto No 1075 del 26 Mayo de 2015 - Educacion No Formal.

Hace Constar que:
Sandra Marcela Cabarcas Barraza

CC 1043001816 de Sabanalarga - Atlantico

Realiz6 y aprobd el Curso Soporte Vital Basico RCP (BLS) Resolucion 3100 -2019
con un total de 48 Horas.

. Fecha de emision: 2025-01-19
1T Fecha de vencimiento: 2027-01-19

FUNDACIONMUESTRA
@ SERORA DI LA ESPERANTA
vetifique la autnniodad

de su cartificade en ‘s paging

wwew fur anza.

P vl [ » . %&& %Nsmdn

FREDDY ARBEY HERNANDEZ DEIB NS BRAVO .Ow>ZOO ROSA GUZMAN .\
SP. Orientacion Educativa y

S cAraa s Jefe e Enferpferia Desarrollo Humano

Representante Legal
TP. No 70976 - 051880. Copnia Docente Especialista

Docente.



A Educac

FUNDACION NUESTRA SENORA DE LA ESPERANZA +

INSTITUCION EDUCATIVA PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMAND

NIT 901544869-6

Aprobado Mediante Resolucion No 1700-01588 del 17 de Julio del 2024, Secretaria de
Educacion Municipal y el Decreto No 1075 del 26 Mayo de 2015 - Educaciéon No Formal.

Hace Constar que:
Sandra Marcela Cabarcas Barraza

CC 1043001816 de Sabanalarga - Atlantico

Realiz6 y aprobo el Curso Soporte Vital Avanzado RCP (ACLS) Resolucion 3100 -2019
con un total de 120 Horas.
oy Fecha de emision: 2025-01-21
fo A & Fecha de vencimiento: 2027-01-21

SUNDRLIONMUESTRA
@ SERORA D1 LA ESPERANIA
verifique @ mrontetad

de su certficado en 3 pagina
www lundacio t delaesperanza

- ()
o et o Ofor Groms,

FREDDY ARBEY HERNANDEZ DEIB OBANDO ROSA GUZMAN 7/
CAMPUZANO SP. Orienlacion Educativa
Jefe de Enferpferia Desarrollo Humano <

Representante Legal
Docente Especialista

e
TP. No urow; - 051880 Copnia
Docente.
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Valledupar,

Sefior teniente coronel

WILLIAM JAVIER MORALES VARGAS
Comandante Departamento de Policia Cesar
Carrera 72 # 23-96 barrio 12 de octubre
Cesar.

Respetado Sefior Coronel

De manera atenta y respetuosa manifiesto a la Direccion de Sanidad De Policia Nacional, mi
intencion de afiliacion al sistema de riesgo profesional en el riesgo correspondiente para el
cargo. En mi calidad como contratista me encuentro en la disposicion de suministrar la
informacion requerida a la administradora de riesgo y/o la informaciéon de la administradora de
riesgo a la que me encuentro vinculada como independiente.

ARL vigente: Si No X
Cual: POSITIVA

Lo anterior para su conocimiento y fines que considere pertinente.

Cordialmente,

/

SANDRA MARCELA CABARCAS BARRAZA
C.C 1.043.001.816 de Sabanalarga Atlantico
Médico General
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