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DANIELA RIOS ANGEL

DANIELA RiOS ANGEL
Psicdloga
Esp. En Adicciones

F

PERFIL:

Psicologa egresada de la Universidad Catdlica de Pereira y Es;‘aecialista en
Adicciones egresada de la Universidad Catélica Luis Amigo, formada bajo
principios éticos, actitud investigativa,. responsable y comprometida, practicas
profesionales en el area clinico, educativo y social.

Con-conocimientos para intervenir en el area de la salud y realizar un proceso
de evaluacién, diagnaostico y tratamiento de los trastornos psicoldgicos desde el

enfoque cognitivo-conductual e intervenir a nivel individual, grupal y familiar.

Con capacidad para integrar y‘trabajar en equipos multidisciplinarios, con
disposicion y sensibilidad para determinar y abordar problematicas o conflictos
del sujeto y su entorno, privilegiando la particularidad en la forma de manejar

sus sintomas y vivir en la sociedad.




DANIELA RIOS ANGEL

DATOS PERSONALES:

NOMBRE Daniela Rios Angel

Ay

DOCUMENTOQ DE IDENTIDAD' 1 1093.224.023 de Santa Rosa de N
Cabal / Risaralda

EDAD 30 afios

LUGAR DE NACIMIENTO Santa Rosa de Cabal (Risaralda)
DIRECCION S Calle 16 # 12 — 48 — Santa Rosa de Cabal
TELEFONO 3016687415 - 3122846334

E-MAIL psicodanielarios@amail.com
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DANIELA RIOS ANGEL

FORMACION ACADEMICA:

Especializacién:  Universidad Catdlica Luis Amigé
Especialista en Adicciones

2 semestres

2021

Profesional: Universidad Catolica de Pereira
Psicologa

9 semestres

2018

Estudios Secundarios: Institucion Educativa Lorencita Villegas de
Santos

Bachiller Técnico

2010.

Estudios Primarios: Institucion Educativa Lorencita Villegas de Santos- Sede
Antonia Santos
2004

R
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DANIELA RIOS ANGEL

Cursos y otros:

- Diplomado Tratamiento cognitivo-conductual de las adicciones
Politécnico intercontinental- Actualmente

- Diplomado en Derechos Humanos y Liderazgo, en el marco de la Politica Publica
para Personas Adultas Mayores.
Alcaldia de Pereira- Agosio de 2023.

- 1l Congreso de Salud Mental al extremo
- Concejo de Medellin — Junio de 2023

- Manejo de Emergencias Primer Respondiente
- Vive Desarrolio Humano S.A.S — Enero de 2023

- Tallerde Estimuiécién de la Memoria y Entrenamiento Cognitivo para Adultos
Mayores .
Universidad Catdlica Argentina UCA — Noviembre de 2022

- Humanizacién de la Atencién en Salud

Servicio Nacional de Aprendizaje SENA-Octubre de 2022 i
- Estimulacién Cognitiva para Personas Mayores con Demencia — Alzheimer Centro

Geriatrico Las Mercedes — Septiembre de 2022
- VI Simposio Regional en Salud Mental y Adicciones

PSICO Salud — Fundacién Dejando Huella - Agosto 2022

- Manejo de Emergencias Primer Respondiente
Vive Desarrollo Humario S.A.S - Enero de 2022

- Primer Congrééo de T:;ansfer'encia de Conocimiento de las Investigaciones sobre
Adulto Mayor g
Universidad Catdlica de Pereira — Noviembre de 2021

- Curso de Atencion Integral al Adulto mayor
Universidad Catolica de Pereira — Septiembre de 2021

- Diplomado en Atenci6n Integral al Adulto Mayor
Politécnico de Suramérica- Noviembre 2020 i
- Taller Psicolof:jié-y Ley: retos a la praxis psicolégica, aproximaciones y
encuentros entre la hormativa y el ejercicio profesional multicampos
Colpsic- Mayo 2019

- Taller: Mane,jo"de Crisis emocionales asociadas al Riesgo Suicida
Colpsic- Mayo 2019




DANIELA RIOS ANGEL

!
Primeros Auxilios Psicoldgicos
Ascofapsi- Abril 2019

Atencion Integral en Salud de la Victimas de Violencia Sexual
Politécnico de Colombia- Septiembre-Octubre 2018

1l Simposio Regional en Salud Mental y Adicciones
PSICO Salud — Fundacién Dejando Huella - Agosto 2018

Seminario de Actualizacién en Atencidn Primaria en SaludMental
Colpsic ~ Julic 2018

IV Congreso de Educacién Popular y Praxis Social
Universidad de Caldas- Manizales — Octubre 2016

Curso de Perfeccionamiento en Cuidados Intensivos
Instituto Latinoamericano de educacion S.A. IDONTEC- Junio 2012
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DANIELA RIOS ANGEL

EXPERIENCIA LABORAL: §

CENTRO DE PROTECCION SOCIAL PARA EL ADULTO MAYOR
“CIUDAD FUTURO” DEL MUNICIPIO DE PEREIRA

CARGO: Psicologa — Contrato por prestacién de servicios

FUNCIONES: Atencion psicoldgica a los adultos mayores
JEFE INMEDIATO: Eduin Leonardo Lépez
TELEFONO: . 3104620349

PERIODO LABORADO: 14 de eneroc de 2021 - Actualmente

PIC- PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS ESE HOSPITAL
' SANTA MONICA

CARGO: Psicéloga |

FUNCIONES: Consulta externa

JEFE INMEDIATO: Angelica Maria Valencia '
TELEFONO: 3117857487

PERIODO LABORADO: 1 de septiembre de 2023 — 31 de diciembre de
2023
ALBERGUE DE PASO PARA HABITANTES EN CONDICION DE CALLE
DEL MUNICIPIO DE PEREIRA

CARGO: i Psicéloga - Contrato por prestacién de servicios
FUNCIONES: Atencién psicoldgica a la poblacidn habitante de
calle.

JEFE INMEDIATO: Diego Gomez

TELEFONO: 3183448711

PERIODO LABORADO: 22 de marzo de 2020 — 31 de diciembre 2020

HOGAR DE PASO PARA LAS MUJERES VICTIMAS DE VIOLENCIA

INTRAFAMILIAR
CARGO: Psicologa — Contrato por prestacion de servicios
FUNCIONES: Atencidn psicologica a las beneficiaras que
ingresan al hogar
JEFE INMEDIATO: L.uisa Isaza
TELEFONO: 3042019978

PERIODO LABQRADO: 29 de noviembre de 2019~ 31 de diciembre 2019

P




DANIELA RIOS ANGEL

HOSPITAL MENTAL UNIVERSITARIO DE RISARALDA

CARGO: . Practicante de psicologia

FUNCIONES: Actividades asistenciales en todas las areas del hospital
JEFE INMEDIATO: Karina Bedoya Gonzalez

TELEFONO: 3148803587

PERIODO LABORADO: 09 de agosto de 2017 — 09 de mayo de 2018

BIBLIOTECA CARDENAL DARIO CASTRILLON HOYOS

CARGO: Monitora

FUNCIONES: Monitora en diversas areas de la biblioteca
JEFE INMEDIATO: Patricia Y. Ortiz Duque i
TELEFONO: 3104216065

PERIODO LABORADO: 17 de febrero de 2018 — 15 de junio de 2018

BIBLIOTECA CARDENAL DARIO CASTRILLON HOYOS

CARGGOG: Monitora

FUNCIONES: Monitora en diversas areas de la biblioteca
JEFE INMEDIATO: Patricia Y. Ortiz Duque

TELEFONO: 3104216065

PERIODO LABORADQO: 05 de agosto 2016 — 15 de junio de 2017
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REFERENCIAS:

NOMBRE:
OCUPACION:
TELEFONO:

NOMBRE:
OCUPACION:
TELEFONO:

Sandra M. Loaiza
Enfermera
320611 3614

Norma Liliana Pérez Restrepo
Psicéloga
315 689 7076

DANIELA RIOS ANGEL

—trau




REFERENCIAS FAMILIARES:

IS

NOMBRE:

OCUPACION:

TELEFONO:

NOMEBRE:

OCUPACION:

TELEFONO:

NOMBRE:
OCUPACION
TELEFONO:

Yulieth Rfos Monsalve
Trabajadora Social
313 789 5414

Johnnier Rios Monsalve
Médico
312 737 4945

Blanca Aurora Arenas
Docente- Pensionada
311 309 2155

DAN/ELA RIOS ANGEL




DANIELA RIOS ANGEL

DISPOSICIONES LEGALES

Para efectos legales hago constar que [a informacion suministrada en esta hoja de vida es
totalmente cierta. (Articulo 62, numeral 1, C.S.T). Puede ser verificada en su totalidad.

®)

DANIELA RiOS ANGEL
C.C. 1.093.224.023
SANTA ROSA DE CABAL/ RISARALDA

2025
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CERTIFICA QUE:

El(La) Sefior(a) DANIELA RIOS ANGEL identificado(a) con CC 1093224023 se encuentra
afiliado a la EPS en condicion de 1° COTIZANTE.

Fecha de Activacion de 01/09/2023
Estado de la Afiliacién: ACTIVO
IPS: INSTITUTO DE DIAGNOSTICO MEDICO S.A. PEREIRA

IDIME SA IPS 30 DE AGOSTO
Categoria: A ‘

La presente certificacion se expide a solicitud del(de [a) interesado(a) en Bogota para
QUIEN INTERESE, a los 30 dias del mes de septiembre del afio 2025.

La certificacion tiene validez de un mes con respecto a la fecha de generacién.

Observaciones:

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

Cordialmente,

=S

g/ 2
Gerenéia de Afilfaciones

Nueva EPS S.A

T R e e
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s6lo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
E£n su condicién de administradora dol

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

DANIELA RIOS ANGEL, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.093.224.023; se encuentra afiliado(a} al
Fonde de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 30 de Septiembre del 2025.

Cordialmente,

“

Gerencia de Clientes

- P4 -
29

Tenga en cuenta;

Es Importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pension, asi lograrfa recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional. :

s
K
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; ) | A ™~ Formulario def Registro Unico Tributario {
. - , i
2.Concepto {0 | 2| Actualizacion
4, Ntimero de formulario 14941756337
(415!7707212]!99'34(8020) 000001494175633 7
£
5. Nitmero da Identificacion Tributasia (NIT) 6. DV | 12, Direccisn saccional \,,j‘ uzdn elecirénica
108 32 2 402 310 Impuestos y Aduanas da Pereira /3 /B
IDENTIFICACION NN
24, Tipo de conlribuyenle 23, Tipo de documento 26, Nimero de Identificacion ~
Persona natural o suceslén ilfquida 2 |Cédula deCludadan(a 13 10983224023
Lugar de axpadicién 28, Pals 28, Deparlamento s?fa: agiRuficipio
COLOMBIA 1 6 9 [Risaralda 6, (6*\ anta g}sa de Cabal 6B 8 2
31, Primer apellida 32, Segundo apelldo 33, Primer nambre M ( C ey 5 nombres
~J|RIOS ANGEL DANIELA /70N )
35, Razdn social. \\,)/ “ P
36, Nombre comerclal Y{V 3%}
h’ <\\
P NS,
38. Pals 39, Departamento W > 40, Cludad/Musicipio
COLOMBIA 1 6 9 |Risaralda /2/} 6 6 |Santa Rosade Cabal 682
41. Direccidn principal w
CR12 15 21 /}% . O
42, Correo slectrénico danla!aZSOYI‘ios@gmail.com //\\ V/( \s.../
43, Cédigo postal '44. Telé!gno{ ~/ )5/\:::;5 01668741 5’45. Teléfono 2
{Q Ty N\ DLASIFICACION {
Activ)d‘;d}nqﬁ’@nlg\a(\ W Dgupaclén
Aclividad principal r;fs'v(%f}; u}a/ f; \\> Qtras actividades 52, Niimero
46. Cadigo 47. Fecha inicio actividad 48, CogiEp> W Al Pechdni d 50. Cédigo 1 2 §1, Cédigo establecimientos
[7220[[2013,10104]L87é(0u*2)0 SN 4] [8 7 3 0] | |2 44 5] L
N’ S RySrnsabllidades, Calldades y Atributos
1 2 4 5 L] 7 %\? 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
smeoola 8] | | | | | A N I O O O O
a 49 - No responsable de IVA \\Qj/ .
@ - ’
Usu\ﬁ:lfs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 T 8 9 10
’ ' l l I I I I I 55, Forma 58, Tlpo Sarvigio 1 2 3
54, Codiga |57, Moo ]
1 12 13 14 19 20
L1 | e '
IMPORTANTE: Sl peruicls dé lis étualizaciones a i b lugat;la inscr i Regisirorlinice Tribbtdrio RUT-,
- SRS : ra Uso-exclusivo.dela DIAN
sy o[ 145 s wisang_ ol -
£9.Anexos; S 1NO: . : 5#:_‘ - Norde < : R o 7
La infermacidn suministrada a fravés del formulario oficial de Inscripeion, ectualizacidn, suspensidn | Sin perjuicic de las verificaciones que fa DIAN realice. '
¥ cancelacidn del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar Firma autorizada:
inexactivd en algunc de los datos suministrados e adelantardn los procedimigntos administrativos
sancionatorios o de suspensien, segin el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.5.2,6 del Decreto 1625
del 2016. De lgual manera al formalizar el irdmite el usuario fue informado y acepla la politica da
tralamiento de dafos ey 1581 de 2012. o84, Nombre RIOS ANGEL DANIELA
# icil: 4
Fisma del solictante 885.Cargo  CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documents PDF: 15-01-2025 05:47,00PM
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DANIELA RIOS ANGEL

H

8t Juro, réspondis la graduanda. .

‘ Conoc:do €l mforme que preseatc [a Coordinadora de, Admisionies y chlstro Acddémico, sobre el

comunidad y'a las'persgnasy lucharpor el erzgrandecnmenm de su.Universidagd dy. de su Paria?

-deeto seghido, se hizo-entrega del diploma Institucional ‘que le acrediia como Psicéloga.

“Cumplido & objetiva, sé: d:o por t tenmnada fa-sésién en la ciudad de Pereira, a lo§ diecistete (17)
" dias dél mes de Agosto-de dosmil dieciocho(2018].

Universidad

3CATOLICA
de:Berel

T

Somogapaye paia llegar a ser gente,
ACTA DE GRADO Nogdf3 de bien y pmmwmimcntc. capaz.

Agosto 17 del 2018 - "Auditorio Bloque DABAR™.

“En nombre de Dics, fuente de toda sabldurfa, y prévia convocacion hecha por la Universidad
Catélica de Pereira, institecién de’ educacién superiof,-con Personeria Juridica, otorgada riediants
Resalucion No. 10918 del 01 de diciembre de- 1976, ¢l Sefior rector, de confenmdad con lag
facultades le%alf,s a €l conferidas, dio comienzd-al- Acto ‘solemne de Graduacxén, en la que se otorgd
cE tltuio dePSICOLOGA.".

cnmpllmlente de todos Tos requisitos ]cga[es ¥ la-agrobacion de'todas las'matérias correspéndicnies
al plan ‘de estudiosdel | {programade: Ps:colcgla, por-parie def sefior...

DAN’IELA ‘RIOS ’ANGEL cédula de ciudadania No. 1.093.224.023 de Santa Rosa de Cabal,

f
La; graduanda hizo la siguiente deglaracidn:

Yo Psicologa dé I Universidad Catdlica de Pereira, pmanifiesto hoy piiblicamente gue en i vida

persorial, en:mi proyecto- familiar y en 61 afercicio de-piis ms;pomabzitdades socidles, politicas y
prqf'es:anales, estoy d:spue.sta a compromeierme  cori &l bien, -a compromelarme siempre con el
bzen, a congm‘ometemmwmpre con el bien y-enitoda circunsiancia”,

El ;Se{por—'Reclbr &' UCP, procedic a la.tomade ufax-h'enfo, en los siguiente's.térm inos:

]
e

“zJura a Dios'y ala Ptrid cimplii fielmente los deberes’ ‘propios de su prafesion, servir a la
i

St asi Io' hiciére, Dios y:la Pairia se lo premien, si no lo hiciere Ely Ella se-lo demeanden’

%m/q%mw L

JHON FRFD‘EIIRANCO DELGADO

MARIA CLARA: BUITRAGO ARANGQ

Rector- .. Secretdyia Generaf |
cc.No.I"S 51L519 <% " cc.\tg 42.087.632 ™ ﬂ‘w?
e Vo. Bo. mmm G:}’ahfao Gutlérrez,

=

‘w L Ea—
. -.......,‘_“.

. . Av. de las. Anissicas No. 49»-’.’9'5..1?15}: (57) (6) 512 4000
T ' Fax (D7) (B) 312.78153.~ A.A. 2435 www.uep.edico
Pereira - Risaraida
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Resuitado General -2075-G2-D3-/R04F LT FH ~2025-02-03--1:45:47 PM

1' [ues 224022 CANIELA RiOS “ANGEL Vigento Ver

A To T RN (AL A R TR VR NS DN Y T T SR M PR == L5 SN TR T RO SR TN IS SO T UV e B a8l de et su

G eonfbrmidad con {os artloutes zQa’y.mx del Decretw Loy 2108 de 2019, una yer ravisadan las bases do datos dal Registra Unfeo taciensl de Talanty Humane o Sniud se
constatd qise of (1a) sefar(s) DANIELA RY10% ANGEL Iemitificadolh} con 'GC 1083224023 rogistra La sipilenta informacisn:

PRS-V E-QTSEIEFAT BV

Informaridn Asadémicn

Local | > | PSICOLOGIA .~ ¢ * " 2019-01-15 DEPARTAMENTO DE RISARALDA
s Losalt 7 Auxiliarendhfermiors | | 2012:07-05 Fs . DEPARTAMENTO DE RISARALDA
. i
. v e
»

o
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DANIELA RIOS ANGEL

Que la sefiora DANIELARIOS ANGEL 1dentif‘ cadacon cédula deciudadanfa No.
‘coma Psicdloga, desde el 13 de enero de 2021 hasta 1a fechs, ton contrato por

, SEISCIENTOS SESENTA'Y CINCO,MIL OCHOCIENTOS CUARENTA Y NUEVE PESOS
" M/CTE {$2.665.849).

Para Constancia se-firma el presente certificado en Pereira 4. los tieinta {30}
_dfas del mes de: agosto de 2022,

£€.79.400.198

NI 905!2115283 4
ASOCIACION CIUDAD FUTURO

LA ASOCIACION CIUDAD FUTURO
CON NIT: 9D0415283-4

CERTIFICA

1093224023, labora en el Centro de Proteccion Social para et Adulto Mavyor,

prestacién de servicios y con un salario integral de un DOS MILLONES

ANDRES.IBANEZ MENDEZ

Representanté Legal.
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DANIELA RIOS ANGEL

NIT. 800415283-4
ASOGIACION CIUDAD FUTURO

LA ASOCIACION CIUDAD FUTURO
CON NiT: 900415283-4

CERTIFICA

Que la sefiora DANIELARIOS ANGEL, identificadacon cédula de ciudadania No.
1093224023, e ha desempefiado como Psicdloga en diferentes provectos de
la Asoclacion desde marza del 2020, actualmente labora en el Centro de
Proteccidn Sodal para el Adulte Mayordesde el 14 de enero de2021 hasta la
fecha, a través de contratos de Prestacidn de Serviclo y con un salario Integral
de TRES MILLONES ONCUENTA Y SIETE WHE DOSCIENTOS NOVENTAY CUATRO
PESOS M/CTE {$3.057.294).

Para Constanciase firma el presente certificado en Pereira a los discinueve {19)
dias del mes de febrero de 2024.

AMDRES {BANEZ MENDEZ
CC.75.400.198
Representante Legal

CRA 14 No24-55 Risaralda Teléfono 3104620349
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DANIELA RIOS ANGEL

FORMATO CERTIFICACION LABORAL
PAGINA: 1dat CODIGO: CLL -ﬁDZ '
R Tanin e, REVISION:02/02/17 VERSIGN:02 FECHADZ/02/17
Lo VISIO T,
CL-60
Persira, febrero 14 de 2024
CERTIFICA

Por medio de la presente, Ja empresa TEMPORALES CON VISION SAS con NIT
901.010.310-1 certifica que ¢l sefior{s) DANIELA RIOS ANGEL, con C.C: No 1.093.224.623,
FUE trabajador en misién en la ESE Hospital Santa Ménica de Dosquebradas desde el 01 de
noviembre de 2022 hasta el 30 de dictembre de 2022 y desde el 01 de septiembre e 2023 al
30 de diciembre de 2023, desempefiando el cargo de PIICOLOGA.

Para constancia se firma en Peveira a los catorce (147 dias del mes de febrero del afio 2024

Atentamente,

SN0 o

DORISLEY HINCAPIE MONCADA

Auxifiar Administrative en Recurses Humanos




DANIELA RIOS ANGEL

CERTIFICA QUE‘

la Sefiorita* Daniela . Rfos Ahgej Identificads con Cedulz de Cludadania No.
1 093.224 023, dcmiclllada en et Mun!cipio’ d’e Santa Rosa Risararda, Prestd..sus
Servic:os enla Asnciacicn C‘ludad Fubure. Median‘t& Cantiato de Prestacion De Servgcms
burante ei 2020 as[

; objeto PSIEDLDGA EM ELPROGRAMA DE. CON‘[ENCIGN PARA PE’RSONAS EN CONDICION DE
‘ CALLE DELMURNICIPIO DE PEREIRA. ~

Plazo MARZO 2020 DICIE!MBRE 2020

Valor $2524.000
1 Merisual.

FUNCIONES | 1. Garanhzarla orientacidn psicosoctal prestada de maness proventivay: acclonantea
Ios bene{‘c.larms del. hnganie paso.
‘2Realizar consultag de: ate_naén yevaluacldn psicoldpita documientada,
-3 garant;zar aceiones: qua desarrollenfa sutpestimay favorezean un estadc
psicaafectivo adecuada.
2, Establecertecmcas edumtnras destmadas 2 fnmeniar estnlos de vida m:is sanos, va
disminuif malbs béhitosabuso de a!cuhory sustanc!as psicoa:tivas.

. S.Ens demés actwldaﬂes QUE'SE: cancreten
’ S,hpuyar Ia: caractenza::&nﬂe Tas suarios'del p rogiana,
2 ﬁ.poyar |73 e‘a?mmdén d - informas yreportés diigidos a la adrhinistracion
Frunicipaly entes de tontrol.
4 hnplementa;acafmndad Ics.p]anesﬂembajn formiilados yapoyar.el seguimienta.
de[asm:ones adelantadas,
S Infurmar opmtunarnenteala mord&\sac!ﬁn demodalidades sabre las. afertas que se
'-generen"durante fa imptementadén de los planes detrabajo,
10, Coordinar tan los profesionales: de pedagogiay agentes: educativos a la
’ n-ansfnrmamdn e patrones yx cunduc‘ms‘qua tontr!buyeu ajapermanenciienla calle,
'n.iiderar !asestrategias de salitd mentat requérlda;pam la. prevencién ¥ atenclér de
txastamus deItnmpnrmmienm en ustardosdel programa.
12, Coordinar con EAPB; e1Ps lasactrnnes encami:nadas a laatenciénintegral en salud
mentsl delos {fsuarios, derprograma.
ﬁcbeﬁmr cori elequifpp &e‘l proye:to un plan;de atenuén mdwidualque respordaa
4 ]os ﬁxtemses, expectativas” y necésidades der.ada oo de los ustiarios, ha:er
M seguimienm delos mismus.
’:‘14. participaradtivamente dedos comités de sepimientoy estudios da caso nue se!
dei' iparn.
- 15, Lideriar, enasocio tan'el; amulfarﬂe enfermerfa las estrateptas de raducdén de
nesgos ydaﬁastmp!ementadﬁ por ‘ol prugrama. "
'lﬁ.generar espados de mtegm::&n canlos tsuarios que :mm"bmfan alfomento de
hébites saludablesenlosusbarios:
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DANIELA RIOS ANGEL

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

HOSPITAL MENTAL UNIVERSITARIO DE RISARALDA
Nl'{" 891.412.1341

Oficic SDC-166-18. . -

El Subdirector Cientifico de.la Empresa-Social:del Estado
Hospital Mental Universitario de Risaralda, certifica:

Que DANIELA RiOS. ANGEL identificada .con cédula. de cludadania numero
1.093.224.023 expedida. Santa Rosa de Cabal, desarrotlo el proceso de practica
profesmnai en nuestra. msﬂtucnon en al: CArgS de practicanie de Pstcc;!ogta Clinica y
cumplid con todos ios requisitos y obligaciones -del ‘Convenio de Practicas:

Profesionales destinados para.la obtencian del Tifulo de Psicéloga en la Universidad
Catdlica de Pereira.

-Sus practicas tuvieron una duracion de nueve (8) meses, desde el 9 de agosto del
afio 2017 hasta el 9 de mayo del afio: 2018, con una intensidad horaria de 27 horas
semanales, en las cuzgles la practlcante realizd procesos de evaluacion e
intervencion: psicoldgica en las #reas de urgencizs, hospitalizacién, pensidn y
CADRI.

Para constancia se firma. en la ciudad de Pereira a jos, diez (10) dias del mes de julio
‘del affo 2018.

MIGUEL DARIO VALEN

L

Avenida 30 de- Agosto N> 87 - 76 Teléfonos; 337 34 44 ext. 103-- Citas 337 54 41
Pereira — Risaralda. Corrgo: mvalencxa@homens gov.co
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) DANIELA RIOS ANGEL

. ' ,_ - T CODIGO
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL VERSION

MENTAL UNIVERSITARIO DE RISARALDA PAGINA '
NIT: 89 T.412.134~1 5 | COPIA CONTROLAD@

HOMERIS

3 CARTA DE SATISFACCION DE LA ORGANIZACION

LA E.S.E. HOSPITAL MENTAL UNIVERSITARIO DE RISARALDA

n
Y

- O P
ST AT

o}
e

+
1

Hace constar que Daniela. Rios Angel, Idenﬁ% cada conl};édula de ciudadania
1 093 224, 023 de Santa Rosa de Cabal, estudiante del programa de Psnco!ogla

realizd la practica académica en el petriodo comprendide enire el dia 9.de Agostc
deél afio 2017 hasta el dia 9 de Mayo: del afio 2018, haciendo entrega de un
informe final denominado lnforme Final de Practlca Profes:ona! en Ps:coloqra

C!m:ca coit enfoque Caqnﬁwo Conductual a [a Doctéra Ka’rma fMiaria Bedoya

-Sonzalez, quien tonoce y aprueba su conteriido.

DOBSERVACIONES,

3e resalta-el compromiso vy dedicacion de la practicante en su lgbor v los aportes
yue ha hecho a la Institucion

¥

-

Como tonstancia de: haber curmplido a SA‘I‘[SFACCIfJN con el objetwo
ontempladoen la Practica Academma yenel mforme final, 86 firha en Pereira, ei
dia 16 del mes de mayo del ane 2018 )

i

.Psu:ologa Espemahsta TP 1004'13
Jefe inmediato .




LA ESCUELA SUPERIOR DE ADMINISTRACIGN PUBLICA

.Creada por la Ley 19 DE 1958

Direccién Nacional
Direccién de Capacitacion - Bogoté D.C.
CERTIFICA QUE:

DANIELA RIOS ANGEL
Cédula de ciudadanfa # 1093224023

PARTICIPG EN EL DIPLOMADO

RAZGO Y PARTICIPACION CIUDADANA PARA LA GARANTIA DE LOS
DERECHOS DE LA POBLACION MAYOR

Realizado en Pereira (Risaralda) entre el 01/07/2025 y el 09/09/2025
con una intensidad de 80 horas. Se expide en Perelra (Risaralda), el 09/09/2025.

LUIS ALBERTO SIERRA PAJOY
Director Tormoviad Qisndio-Riaralda
Escuela Superior de Adndniracion Palilica ESAP

1| Alcatdia do DY
; ) f; TS @ t@
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Licencla dé* funcaonamlento  otorgada edlqnte Res
dei 13 de mayo de'2016 de ta Secret IO d

Al

. Reg. Mertariti N 21> 54320- 12' NIT: .9qoa‘7273

HACE C@NSTAR QUE

Medellm e’ Mafzo de 2025 el
) - Regtstrado en el lero de Acgas No 00202503112946

. +

Rector - Damel Mauncm Trejos Castarieda

www:polisura.edu.co .
. La autenticidad de este documento puede ser verificada mediante solicitud a) correc
. matriculas@polisura.edu.co indicando el N® de acta con el cual se registra

etz
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L1cenc1a de‘ﬁmcuonamlento otorgada g;nedlan'te Resolucion: 005
“del-13.de’ mayqde 2016 de [a Secretafia-de] Educacion de’Me
Reg Merc

b‘:u‘éién‘é'oia'?sa ’ .

ttIN 21* 542120 12 NE'P 90 87 34-3

0

(jg ci énto veinte (1 20) horas

N s
. . P u— e e - - .~ s N

. - . “ : . «. - * s

'Medellin‘- 1 1 'dé Marzo de 2025
Reglstrado en el Libro de Actas No 0020250311 2947 . <

Cen unia |nten5|dad horar:a

Rector - Daniel Maunc:o Tre;os Castafieda e
© www.polisura.edu.co
. La-autenticidad de este documento puede ser verificada mediante solicitud al correo
.. matriculas@polisura.edu.co indicando el N° de acta con el cual se registra
-
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DANIELA RIOS ANGEL
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DANIELA RIOS ANGEL
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‘La Asotiacish: -Calombizgnade Facditades de Psitslogia ASCOFAPS!;: ‘certifica Gues

DANIELA RiOS ANGEL

Idenlificado: {a} coh cadit dg. «;mdadama No._ 1 093224003,
“Asisfio al Encygntro, reaiz“zadq el dia’f2de Abirif da afio2019 anfa mudatf de ﬁEHE&RA
ol lina m’tensrdad horana dé4 hcira§ demmmaﬁa
PR!MEROS AUXiLiQS PEICDLGGECOS

DIEGOALVEIRO RESTREPO.0CHOR ASTRIDTRIANG CRUENTES:
PRESIDENTE JUNTA'DIRECTIVA-  ~ DIRECTORA EJECUTIVA
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PSICO SALUD Y TRANSFORMACION
El Comité. OrganizadorCertifica gre:
Daniela Rios Ang el
'CCI"'1:093"2-24023

Participé en el VI Simpasio en Salud Mental v Adicciones
En ¢onstancia se firma:

| Agosto0s de 2022 -
‘Perelra f Risaralda

Tatfana Escobar Uriel Escobar Barrios
Directota cientifica Md. Psiquiatea

Universidad

LICA

P Soludy Yeansformacian 3A8
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’ " anertaderdun .
! -+ REPUBLICA DE COLOMBIA

£n testimonio de lé anlerior, se firmg el préfs"é}{fé i Ptzmua t los diez (1) diasdi! pres de octubre de dos mil veintidos (3033}

Firmado Digitalmetite por

ANDRES GOMEZ CALDERON
Subdiractor 86746490 - 10/10/2022
"CENTRO DE COMERGIQ Y SERVICIOS FECHA REGISTRO
REGIONAL RISARALDA !

La aymaicldad de este docunento puede ser vesifienda en el reglurn clectrdnlen que se enciienied en la piglna wels iitpe deeridficadasaens.edien, bajn ol nimeo
DABRN02645546CC1093224023C. ’

IFONY SO/H VISINVT




CONTRALORIA

. GENERAL DEEA REPLBLICA

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 martes 09 de
septiembre de 2025, a las 14:47:12, el ntmero de identificacién, relacionadoa continuacién, NO SE ENCUENTRA

REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL. .

O Tipo Documento Cédula de Ciudadanfé%@ﬁﬁi&%
No. ldentificacién 1093224023 oot
Cddigo de Verificacién

ltinero consignados en el

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 vla Rgé%om”

Tact 3 la firma mecénica aqui

Ry
Ve aaed

- HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generd: WEB

TR mm

Con el Cédigo de Verificacién puede constatar 1a autenticidad del Certificado. . .
7 Carrera 69 No, 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071, PBX 5187000 - Bogota D.C Pagina 1 de 1
% Colombia Contralorta General NC, BOGOTA, D.C.
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i Policia Nacional de Colombia

) (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al-Ciudadano PSC

Sistema 'Registro Nacional de Medidas Corre.ctivvas
RNMC

& Consulta Ciudadano e

O
La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 09/09/2025 b2:46:44 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°, 1093224023 y
Nomire: DANIELA RIOS ANGEL.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 122963085 . La persona interesada
podra verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional
digitando https://www.policia.gov.co, men( ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el
documento de identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es valida siempre y
cuando el niimero de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

[ Q Nueva éusqueda ][ B Imprimir ]

Moa a4
el

_ Palitia Nacienal de Colombia ]
o T Dol Benemmt - Cra, BBNEZE. 2  5
** Cantro Admdnistrativo Macional GAN, Begowa DC.,, o i
& Linga de Atencin: G1B00R-210H12 R

5

®,GOV.CO ¢

1del

Consulta RNMC . Littps://srvenpe.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx

9/09/2025, 2:47 p. .

—
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olicia Nacional de Colombia

; DE COLOMBIA

L POLICIA NACIONAL ;

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa: ~
Que siendo las 02:45:04 PM horas del 09/09/2025, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania’N° 1093224023
Apellidos y Nombres: RIOS ANGEL DANIELA b

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 extincién de
la condena o la prescripcién de la pena.

Esta consulta- es valida siempre y cuando el numero de identificacion y nombres,
correspondan con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio
colombiano de acuerdo a lo estabiecido en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

4 Direccidn; Avenida El Dorado #
75 — 25 barsio Modelia, Bogotd
DC.

Atencién administratival Lenes a

Viernes 8,00 ama 1200 pmy

200 proa 500 pm

Linea de atencién al ciudadana:

5159700 ext, 30552 {Bogqta')

Resto del pais: 018600 910 112

E-mail: dijin.araic- v
alc@policia.gev.co

hitps://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes...

9/09/2025, 2:45 p. .

—
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PlB

PROCURADURIA * GERTIFICADO ORDINARIO Hefs 1 4001
GENERAL DE LA RACION No. 280115174

Bogota DC, 09 de septiembre del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el{la) sefior(a) DANIELA RIOS ANGEL identificada(a) con Cédula de cludadania nimero 1093224023:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

"

ADVERTENCIA: La cerfificacion de antecedentes contiene [as anotaciones de las sanciones o inhabilidades gue se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o poseslon en carges que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificardn todas las anotaciones que
figuren en el regisiro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o, y 4o. del articulo 238 Ley 1952 de 2019,

NOTA: E! certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaclonies e Inhabllidades generadas por sanclones penales,
disclplinarias, inhabilidades que se deriven de las relacionas contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores plblicos y parficulares que desempefien funclones publicas en
gjerciclo de la acclon de repeticion o llamamlehto en garantfa. Este documento tiene efectos para acceder al sector ptiblico, en los términos que
establezca la Constitucién Politicay [a ley particular o demds disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanclones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripsion de cantralos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pagina wab:

https:/iwww.pracuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx !

v Y
i/
J@/?‘"
OLGA LUCIA TIBOCHA CORTES
Jefe Divisién de Relacicnamiento Con El Cludadano (E})

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLOA‘ES VALIDO EN 50 TOTALIDAD, VERIFIQUE QUE EL NUMERQ DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS,

Divisién de Relacionamienta con el Ciudadanae.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 60 Plso 1; Pbx 5878750 ext. 13170, Bogota D.C.
www,procuradusia.gov.co




BIO QUALITY SALUD 248,
ol paint &t wodn

BIO QUALITY SALUD S.A.S
NIT: 900218015-2 EVALUACION MEDICO OCUPACIONAL
Certificado de aptitud: 1093224023-42833

Fecha y Lugar: 07 oct. 2025 - PEREIRA Tipo de Examen: PREINGRESO
Paciente: DANIELA RIOS ANGEL Identificacion: 1093224023
Género FEMENING Edad: 31 Teléfono - Mévil: 3016687415
Fecha Nacimiento: 25/06/1994 Cargo: COORDINADORA
Estado Civil: SOLTERO(A) EPS: NUEVA EPS - Nueva Promotara de Salud
Direccidn CRA 12 NUM 15-21 CENTRO ARL: SURA
Escolaridad: PROFESIONAL AFP: PORVENIR S.A.
Empresa ASOCIACION CIUDAD FUTURO
AREA: No Reporta .
Mislén/Contrate/  ssociacion CrUDAD FUTURO !

| @ Jeini s L /

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL  USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL, USAR CORRECCION OPTICA PARA TRABAJAR. PAUSAS ACTIVAS EN EL PUESTO DE TRABAJO, HIGIENE
CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR PGST URAL, HABITOS SALUDABLES. EJERCICID REGULAR

CObsesvaclones:

'CONSENTIMIENTO
En Ia Fecha, Yo, mayor de edad idenilficade come aparece al lado de ml firma en esle documenle, actuando en pleno uso de mis facultad tales, actuande sln presiones da ningena frndalo, y en
6 pleno conecimiento de mi eslado de salud, declare que he recibido Ia informacion pertinente acerca de los examenes clinicos y para clinicos que me van a ser practicades, y que Sl he tenids ocasidn de

pregunlar y resolver fodas mis inquietides al respecto.

De conformidad plena y teniendo en cuenta fodo lo anteriommenle expresado, S| aulosizo a ta IPS, para realizarme fos examenes clinicos y para clinicos solicitado por mi emploador o entidad pertinenle y
que Ios resultados de dichos exarmenes sean plasmados de manera general en el informe de condiciones de salud que serd entregade a mi empleador, o enfidad soficilanie para fines do vigilancia’
epiderniclogica o segin corrasponda.

LEY HABEAS DATA:

En cumpfimienlo de la ley estatularia 1581 de octubre de 2012, aularize a la IPS, para que hagan uso de mis datas personales oxistantos en su base de dalos,

s — 5
wa&flw ‘ Q
———

Meédico Especlalisia en Salud Laboral Firma y cédula del Paciente

CARLOS ARTURO VARGAS MOLINA DANIELA RIOS ANGEL

LPSS0OG719-10 B50MD 1093224023
. . o

L} -

Carrera 10 #19-66 CENTRQO. e-mall: bgsalud@yahoo.com Pereira
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SANDRAIMILENA LOAIZA CASTRILLON
ENFERMERA

DATOS PERSONALES:

NOMBRE " Sandra Milena Loaiza Castrilion
DOCUMENTO DE IDENTIDAD 1.088.265.733 de Pereira/ R/da
EDAD 35 aiios

LUGARDE NACIMII":I{ITO ' Pereira (Risaralda)

DIRECCION " ;Calle 76 B No 27 D 02 — Barrio Cuba
TELEFONO 3225835099

E-MAIL sandramlc191 3@ email.com

e




SANDRA MILENAILOAIZA CASTRILLON
ENFERMERA

FORMACION ACADEMICA:

POSGRADO
Especialista en Adicciones

Universidad Catolica Luis Amigd
2021

PREGRADO
Enfermera

Fundacién Universitaria del Area Andina
2018

TECNICO
Auxiliar de Enfermeria

Instituto INEC Pereira
2008

ESTUDIOS SECUNDARIOS
Bachiller Académico

Institucién Educativa Ciudadela Cuba
2005

ESTUDIOS PRIMARIOS

Basica primaria

Institucién Educativa Hans Drews ArangoPereira
1999

CURSOS Y OTROS

Curso virtual Integridad, transparencia y lncha contra la corrupcién
Funcidn piblica - 2025 '

Cesacién tabaquina
Instituto nacional de cancerclogia de Colombia — 2025

UTC 1: Introduction to the sciencie of addiction
The Colombo Plan Drug Advisory Programme (CPDAP) — 2025

Aplicacion del Paquete ASSIST-DIT de Deteccién e Intervencion Breve para el Conisumo
Riesgoso y Nocivo de Sustancias
Organizacién Panamericana de la Salud —2024

Formacién “Ser, Saber y Hacer” en Prevencién del consumeo de SPA.




- : SANDRA MILENA LOAIZA CASTRILLON
t ENFERMERA

Ministerio de Proteccidn Social — Gobernacién de Risaralda

VIsimposio en Salud Mental y Adiceiones
Universidad Catélica de Pereira ~ Psico Salud y transformacion - 2022

Diplomado en habilitacién de los servicios de salud con énfasis en una gestion clinica excelente

Y segura.
ACESI, SENA - 2021

Diplomado en Soporte Vital Avanzado
Politécnico de SurAmerica ~ Medellin 2020

Diplomado en Atencién Integral en Salud a Victimas deViolencia Sexual.
Politécnico SurAmerica - Medellin 2020

Congreso Internacional Salud Mental y Drogadiccidn.
Universidad de Antioquia — Medellin 2020

Ciclo de formacién para psicélogos: Consumo de sustancias y pandemia en poblacién LGTBI.
CorporaciénUniversitaria LASALLISTA — Pereira 2020

AIEPI Comunitario
Secretaria de Salud Pablica y Seguridad Social de Pereira — 2018 !

Jornada de actualizacién en PAI
Secretaria de Salud Piblica y Seguridad Social de Pereira — 2018

III Simposio Regional en Salud Mental ¥ Adicciones
PSICO Salud — Fundacién Dejando Huella — Cartago — 2018

Diplomado en Salud Mental del Niiio y el Adolescente
PolitécnicoSuperior de Colombia, Medellin — 2018

Humanizacién de los servicios de Salud

Sena, Pereira 2017
EXPERIENCIA LABORAL:

- E.S.T TEMPO EFICAZ
CARGO: Enfermera ESE Hospital Santa Ménica
JEFE INMEDIATO: Luz Adriana Ordofiez Lépez
TELEFONO: 3206498723 )
PERIODO LABORADO: 07 octubre 2021 — Actualmenie

- SECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCJAL DE PEREIRA




SANDRA MILENA LOAIZA CASTRILLON

CARGO:

JEFE INMEDIATO:
TELEFONO:

PERIODO LABORADO:

ENFERMERA '

Enfermera de apoyo PAI / adrinistrativa
Yenni Anaider Rios

310 8442812 .

28 Julio 2021 — 30 diciembre 2021

- ESE HOSPITAL MENTAL UNIVERSITARIO DE RISARALDA

CARGO:

JEFE INMEDIATO:
TELEFONO:
PERIODO LABORADO:

Enfermera Especialista

"Centro de Atencién a la Drogadiccion en

Risaralda

~CADRI,

Katherine Salazar Martinez
3228244669 )
18 mayo 2020 — 03 Julio 2021

- ESE SALUD PEREIRA — SECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD

SOCIAL DE PEREIRA

CARGO:

JEFE INMEDIATO:
TELEFONO:

PERIODO LABORADO:

Enfermera Supervisora PIC
Justiniano Lemus

3104102080
14 junio 2019 — 31 diciembre 2019

- ESE SALUD PEREIRA -~ SECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD

SOCIAL DE PEREIRA

CARGO:
JEFE INMEDIATO:

TELEFONO:
PERIODO LABORADO:

Enfermera Supervisora PIC
Jenny Anaider Rios

310 8442812
11 septiembre 2018 — 31 diciembre 2018

= ESE HOSPITAL MENTAL UNIVERSITARIO DE RISARALDA

CARGO:
JEFE INMEDIATO:
TELEFONO:
PERIODO LABORADO:

Auxiliar de Enfermeria

Elsy Chacdn Torres

3108289637

04 noviembre 2008 — 05 mayo 2018




SANDRA MILENA LOAIZA CASTRILLON
ENFERMERA

REFERENCIAS

- REFERENCIAS PERSONALES

NOMBRE: Ligia Mena Villa
OCUPACION:  Psicéloga — Especialista
TELEFONO: 3148672256

NOMBRE: Luz Marina Ossa Moncada
OCUPACION: Medica — Especialista en Gerencia
TELEFONO: 3218158425

-  REFERENCIAS FAMILIARES i

NOMBRE: Marco Tulio Loaiza Giraldo
OCUPACION: Independiente
TELEFONOQ: 3148046982

NOMBRE: Maria Elena Castrillén Gonzalez
OCUPACION: Amadecasa ‘
TELEFONO: 3053840938

NOMBRE: ‘ Paola Andrea Loaiza Loaiza
OCUPACION:  Independiente
TELEFONO: 3206848805

DISPOSICIONES LEGALES

Para efectos legales, hago constar que la informacién suministrada en la presente
hoja de vida estotalmente cierta.

2 0BR 2e sHD

SANDRA MILENA LOAIZA CASTRILLON
Pereira / Risaralda, Septiembre 2025
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CERTIFICA QUE

El(L.a) Seifor{a) SANDRA MILENA LOAIZA CASTRILLON identificado(a) con CC 1088265733 e
encuenira afiliado a 1a EPS.

Yecha de Activacitn de Serviclos: 0141072023

Estado de la Afiliacidn:y Vigente
188 INSTITUTO DE DIAGNOSTICO MEIICO S.A. PERE{RA IDIME SA 188 30 DE AGOSTO
Calegorfas A

La presente certificacion se expide a solicitud del (de la) interesado(a) en Bogoti para QUIEN INTERESE, a los 30 dias

del mey 9 del afio 2025,
La certificacion 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.

Cordinlmente,

Gerencia de Afiliaciones

Powered by §8 CamScannar




- porvenir

's6lo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicién de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8 )

&) CERTIFICA QUE:

SANDRA MILENA LOAIZA CASTRILLON, identificado{a) con cédula de ciudadania 1.088.265.733, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

Y

La presente certificacion se expide el 30 de Septiembre de} 2025,

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

‘:@:

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pensidn, as! lograrfa recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.
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Formulario del Registro Unico Tributario

IO

2, (-:ohce;;lp 13| Actualizacion de oficio

4. Namero de formularia

141130830917

{4153)77072 4&99lEI4IJ|0|2|ﬂ’H(IJG!U:I.IJZII.I!.’BI[‘!30!’]|.

(Q) /{}1\\62 é@ﬁuzon alectonico

5. Nimerp de Jdantificacidn Tributaria (NIT) 6.0V | 12, Diraccidn seccional
10882657233 Impuestos y Axuznas yf‘Pere'lm
IDENTIFICACION ) ' )
24. Tipo de conlribuyente 25, Tipo de documento 28, Namero do Identifica V v
Persona natural o suceskén iquida 2 |Cédula de Cludadania 13 108 leiw (&,\)
Lugar de expedicion 28. Pals 29, Departamento IGIDIO
COLOMBIA 16 9 |Risaralda ,e;>e " @}g 001
3. Primer ap;llido 32, Segundo apellido 33, Primer nombre N - \@l};ﬁ nombros -
( | QAIZA CASTRILLON SANDRA <‘\ ﬁ ’MJI_.ENA
'35. Razén soclal &w \::"7
36. Nombre comercial /)@ a’j‘i’g«;
£ /UQ[GACIO oY

3. Pals 39. Departamento 4 40. CivdadMuniciplo
COLOMBIA 1 6 9 |Risaralda @b @ 6 6 |Pereira 0o
41, Direccidn principal d ‘Q R
CL76B 27D 02 BRR LAURELES | CUBA 2 =N
42, Corren slactrénico sandramlc1915@gmail.com !//'* NS AN )
43, Codigo postel [4a. Tt /7 /4 ™~-3"20 6 1136 1 445 Tekfono2 3148046982

j S’ L/ ELASJFICACION '

Actiyit:'ad aconémica\\ ~ v Ocupaclon
Activided principal tﬁu’ad&;uunu\a Otras aclividatles 52. Namero
45, Codigo 47. Fecha Inicio actividad 48, C¢dig \fFec A i &uyad 50, Cédigo 1 2 51. Codiga eslablecimientos

loo1ofjlz020,05,1 8] w\Hj < | | I lz22 4] I |

(‘:J/' = (S\mwgnsabllldades, Calldades y Atributos

1 2

\ a [1] 11 12 13 14 15 16 17 t:] 1? 20
|/’”\< Ly

21 22 23 24 25 26

53. cadigols |
( .&"5— Impto. renta ycumpl reglmen el an../
S

O

P,
L~ ¢ Dupirios aduaneros Exportadores
1 2 VY s ] 7 ] 9 10
! l l | I I I I I ! 85.Forma  56. Tipo Senvicio 1 2 3
54, Cédlgo |57' Mado | I
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
[ I ] I 1 lsa. CPC " l |

- IMPORTANTE sin| perfuicio de las actuallzaciones a que haya lugar, 1a Inscrlpc[on en e} Registro Unico Tributarlo -RUT-, tondra vigencia indefinida y 'en”

luencia no se exigird su ranovaclon

‘4 Para uso exclusivo de la DIAN™ ™ ¥

v B9, Anexus

SID NDE

b1 %
: i
50. No. 8a Follos. -

La |nforrnaca(5n suministrada a través del formulano Dt"smal de inscrpeion, actualizacidn, suspensudn
y cancelacidn del Registro Unleo Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactilud en algune de los dalos suminisirados se adelantardn los procedimientos adminlistrativos
sancionatorios o de suspensién, segun el case, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decrefo 1625
del 2016, De Igual manera al formalizar el trémite el usuario fug informado y acepta la politice de
{ratamiento de datos Jey 1581 de 2012,

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificacionas queo Ja DIAN realice.
Firma autorizada:

684, Nombre  ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA
885, Cargo

Fecha generacién decumenta POF: 01-1C-2025 12:26:02PM
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DECRETO 130 1-29-1981
MAYO 12 DE 2025.
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Oﬁﬁm!m!ﬁ{éﬂ TOLEGLAY DE ENFERMERIA
IBEMTIFICACION UNICS DEL TALEMTC HLIMANG B8 SALLD
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ENFERMERA
SANDRA MILENA LOAIZA CASTRILLON
C.C. 1.088.265.733
FUND UNIVERSITARIA DEL AHEA ANDINA - FUAA
Pergira

FECHA DE EXPEDICION DEL DIPLOMA: 2012-01-26
FECHA OE INSCRIPCION FeTHUS: 3018-02-06
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REPUBLICA DE COLOMBIA

B UNIVERSIDAD CATOLICAS

BLUISAMIGO

Personeria Jurldica segiin Resolutidn No, 1 7701 dal 9 de noviembre de 1084 expedida por el Ministerio de Educacion
Naclonat y Reconocimlento come Unlversidad segiin Resslucién No. 21211 del 10 de noviembre de'2016
oxpedida por el Ministerla de Educacién Naclonal,

R\

-

it

. u

EN ATENCION A QUE:

SANDRA MILENA
~ LOAIZA CASTRILLON

Documento de identidad 1088265733

Ha cumplido con todos los requisitos académicos exigidos per
el estaturo y los reglamentos universitarios,

Le confieze el tirula de

ESPECIALISTA EN
ADICCIONES

Para constancia se firma en Manizales, el 26 de febrero de 2021y
se refrenda con las sigulentes firmas

_[KFUnNVERSIDAD CATOUCA FJUAIVERSIDAD CATOUCA
%LUISAMIGO /4 BLUBAMIGO
4 - M : =
g{'aﬂos Ehrique Catdona Qu iceﬁgctuna General Franebo Javier Acpéha .Géméecretana Gene

Rector General Secretario General

>

Registro Universidad Catélica Luls Amigd

P Libro 9-A Folio 251 Registro 43205
s ) Fechai 26 de febrera de 2021
Uﬁmwmc CTLCA”
- E‘; FYLUISAMIGO
Deu;ﬂaaa;ggl"tg da Mmglgnel
Gladis Elena Gallo Gomez

' Jefe Departamento de Admisiones'y Registro Académico

B st s Ve IR0

Powered by @ CamScanner




UNIVERSIDAD CATOLICA LUIS AMIGO

Tersnmerls Pushlizn segin Resolizhtn ‘N, 1T ded 9 Je novdomebie dde 1984, Jef Ministerlo de Bducclin Msetunnt ¢

weepnocids bomi Uniwenstelnd sopin Resubucite 21211 48 36 da nostembre de 201G exgeclicls pee of Minitterin e Bduezelin

Nacma}
ACTA DEGRADONo 1435
PROGRAMA ESTECIALIZACICN EN ADIGCIONES

APROBACION DEL PROGRAMA:  Registemds an of Skrensa Nalona! de Informacidn de o Bduescidn
o Suparlod SNIES cun eddimo 54567

FECHA;. 26 Je felrarn Je 2031
LUGAN: MANSZALES

La Universidad Catdlien Luis Aimind, previo tmmplintinze por parts ded prrdusmety de rodas Jos requlsito:
eciridas, confless of valo de

ESPECIALISTA EN ADICCIONES
A o
SANDRA MILENA LOAIZA CASTRILLON
i , Dacumento de jdensdsd 1088265733 ;
El Sevor Kecoot Ceneeal tomd o] madoando o sigufenne Juprrmentos

*JURA ANTEDIOS Y PRCMETE A LA PATRIA ACATAR ¥ CUMFLIR 1A CONSTITUCION YLASLEYES
DE LA REPUBLIGA, PRACTICAR ¥A PROFESION DE ACUERDO CON LAS NORMAS DE 14 RTICA Y
1A MORAL CRISTIANA, CON EL FIN DE CONTRIBUIVAL LUGRD DE LA LIBERTAD, TA JUSTICIA Y
LA'DIGNIDAD HUMANA, ¥ TRABAJAR POR/EL DESARROLLS Y BROGRESO DE 1.4 UNIVERSIDAD
CATOLICA TUIS AMICO"

Alpaul d gradvando respandis SE JURC

El Refiar Roetar Oeners} amephe SE AS1 1O HICIERE, DIDS Y LA PATRIA SE 1O PREMIEN, SERQ, BL Y

ELLA SE 1O DEMANDE
' UNIETSIDAL CATOLICA S _ TR TS
EIISﬁiMiGO //(‘ [Sa HSAN 0D

A
fer i . Seomiada Gengral
1 M (,f%nd_g *I}’znlmm‘t}gﬁﬁ?mmmﬂ Frfnciseo Javier Afasty Gifinse: pakhel
Testor Generat " Beereenrlo Geaveal

Resfserd Unfrershlad Cardliea Lus Al
Eibieos oA Fulfo 251 Regisee 43205
6 de fhrera de 202

@unrfmmtm}um Vd
G g GOLUISAMIG
~LeRiBramaenta 1 pelnlsionng
Gladic Flapa Talln Qﬁ;gwﬁf? mm“
’ Jele Departamento de Admlsiones ¢ Resdstes Atadirmicn
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£i5a] Normbres y apellidas / Full name

Esquema de Vacunacién

. VACCINATION GERTIFICATE - COLOMBIA

+

Tipo da idantificacion f 1D Type

BT

e et

i gyt v TETr PG T N AT
SR N O AR AT O

NICEDUTADE CUDADANIA T

{2y, o%
o AR T AR b ot g AR AR T e T 4T

AR AR

Nirmero da Idenlificacién / 1D Nurmber

t
Pals naciiento / Courtry of birth ‘
T MATHIS N I e sy
%, COLOMBIATSHEREY T

iy e W

Fecha de nacimiento / Date of bith
T

i
R S S O

Datos de Vacunacién / Vaccination detail

e g g YR LA T T TN e B T S
EANEE Y i P O Ry ST DR S - de I AL N
PR R R & W ¢ 7t i Fecha de aplicaclén
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El Mnisterio de Salud yProteccion Sedlal certifica quelos datos aqui dispuestos
fueron extraldos del Sistema delnformacién PAIWES del Programa Ampliado de

Inmunizaciones - PAL N

Este Certificado Digital d e Vacunation acredita que la persona Identificadaha
recihida las desls del esquema de vacunacion aqui descritas,

Para validar {a autenticidad de este documento, por favor escanee el cédigo CR
que debe abrirla pégina.

Pég. 1 dg 1. Fecha de generacion; 280412025 12:44:22

The Mnisteryof Health and Sccial Protectfon certifiesthat the Informatidn in this
documentw a s exdractedirom PAWES, accordingt oth e Wide Program
oflnmunization- PAl (byits acronym] nspanish: ProgramaAmpliado de
Inmunizadion)

This Digital Certificate of Vaccination certifies that the helder ofthis document has
received the doses of the vaccination schedu-e as itis described here.

To validate the authenticity of this document, please scan the CR code that
should open the page.
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CONSTANCIA

TEMPOEFICAZ S.A.S con NIT. 900353668 — 9 certifica que el(a) seﬁor_('a) SANDRA MILENA
LOAIZA CASTRILLON, identificado(a) con cédula de ciudadania No. 1088265733, es empleado
de la empresa desdé 01/01/2024 ocupando el cargo de ENFERMERO(A) JEFE, con una
compensacion ordinarla mensual de $ 3,171,900, empresa en misién E.S.E H SANTA MONICA
ASISTENCIAL y su contrato de trabajo es CONTRATO POR OBRA O LABOR.

Numero Contrato Cargo Fecha Inicio Fecha Final
5Q166 : ENFERMERO(A) 01/01/2024, 31/12/2025
JEFE

Para constancia se firma en Pereira ¢l dia 09 de abril de 2025,

Em.af ega

ROz ts o

. ! C ‘Ao, Jfes
Mg saa.xfé 3%4.3,

LAURA JIMENA RUBIO MARIN
JEFE DE RECYRSOS HUMANOS

Calle 24 N° 7-29 Centro Comercial El Lago Ofi. 602
Tel: 334 6006 Cel:311 383 7086 / www.tempoeficaz.com
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Quiel sanar{a} SANDRA MILENA LOAIZA CASTRILLON, identificadn () .con' CC: 1,088, 265.‘?33,
‘Jaboro parala:empresa ETEMEQ SAS, con Nt 95045386%’4 desde el diéciorho {18) demiyo de
2070 hasta el thes. {03} de Julic de 2021, snedlapte tontratos de Ot o Labor, desarmifanéé
Actividadey asistenciales comb- Enfermem &R deT Centen’ de menicwn 2la Drogadiceion de
Risaralda « «CADRI,en complimfentg de los contratos & prastacién de servicios suscritos entre Ia

CERT FICA:

FECHA C3/03 /2017

eniprecaESE HOSPITAL MENTAL UNWBRSITAR!U DE RISARALA y ETEMCO SAS,

Lu presente certi cat‘ién se,éxpide en soliciced del fnterésado alus ratoree (14} dfa delmes de julio

" el afiodog Veliting (2021),
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B JEFE DE TALENTO HUMAND DE L6 EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADU HOSHITAL MERNTAL UNIVERSITARID DE RISARALDA

CERTIFICA:

Quis 1z Sefiors, SANDRA MILENA LOAIZA. CASTRILLON
identificsds son ls Codula e Dudadonin No, 1.OBBS35.733, presty
&us servicios & lg ESE HospRtal Mental Univiersiario da Risaaida,
oo Audtiar de Erlermera, deste &l 04 de noviembes ¢ 2008 hasts
o U4 dermays de 2048; .

La presents cerificacidn s explde & los {17} diag-del mies go
sepliimatee de 2618,

i BY 75 Yestionn: 36} 357 2444 Bt 33
LTREY » wern Frispdmrarkydazards ooy o
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| MISION PLUS
SERVICIOS TEMPORALES

MISION PLUS S.A.S
Nit: 900,879,619 - 6
EMPRESA DE SERVICIOS TEMPORALES |

CERTIFICA QUE
LOAIZA CASTRILLON SANDRA MILENA, Identificado/a con la Cédula de Ciudadania No.
1088265733, labord en nuestra compaiila desde 07/10/2021 hasta 12/31/2023, desempefiando el
cargo de ENFERMERA, para nuestra empresa usuaria E.S.E HOSPITAL SANTA MONICA con
un contraio OBRA O LABOR DETERMINADA, y devengando un salario mensual de $ 2769550
Historial de contratos: N/A

Para constancia se firma en Pereira a los 31 dias del mes de Diciembre de] 2023

harenE Jaramiliol

Karen Eliana Jaramillo Moreno
Jefe de Nomina y Seguridad Social

Pereira, Carrera 7° numero 19-28 Ofc. 304 Edificlo Torre Balivar
Teléfono: 3148919 Celular: 3105231936
Correo: nomina@estmisionpius.com |




CONTRALORIA

BENERAL 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 viernes 26 de

septiembre de 2025, a las 14:24:32, el nimero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento . Cédula de Ciudadaniatifs,,
No. Identificacién 1088265783 . oot biiic o i,
Cédigo de Verificacién 1088265733250926142432 "+

. #"
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=
m%; i‘}%« '
. ﬁ@}&ﬁm\%

k nﬁwrgero consignados en el

04, la firma mecénica aqui

-

e

-

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generd: WEB

CORw==
Con el Cédigo de Verificacidn puede constatar la autenticidad del Certificado. oina 1 do 1
@ Carrera 69 No, 44-35 Piso 1. Cddigo Postal 111071, PBX 5187000 - Bogotd D.C Pigina 1 de

Colombia Contraloriz General NC, BOGQTA, D.C.




La Pol:c:Ia Nacional de Cofombra 1nforma. - R
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POLICIA NACIONAL
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Consulla enlinea de Antecedentes Penales y Rag

LaPoficia Naclonet de Colombia Informa:
Cue sierdn las 022754 PM horas del 28002025, el tiudadand Kenbicado con;
Cédula ds Cincadanta N° 1085255733
Agellidos y hombres: LOALZA CASTRILLON SANDRA MILENA,

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTCRIDADES JUDICIALES
da eonforricad con ka establecida en el rticulo 248 da la Constincion Peitica da Celomtia.

En curpilsiento de la Santencia SU-5E dol 21 de funin de 2012, proferida por la Honorabtg Cerle Consluticnat, 3
layenida "RO TIENE ASUNTDS PENDIENTES COH LAS AUTORIDADES JUDICIALES® eplea pars iadas squelas
Paisenas 4 10 reyisiien antecedentes y para quianes 1a sutoridad judiclal competerte hya decretado la extincdn da |-
ta coretana o la prasaricion dela pena, T

e
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Esta consifa es vébda siempre y cuando ef amero da idenEfcacita y rambres, CoTaspordan con el doctengnts de
Kenlida tefstrado ¥ 5o apica para of fenierio coliarblano do acuerlo 8 Jo eslablecido en o prdenamiento
censtitucnal

#F,

Si tiar alguna uda con e estflzda, consute las Rrequntas frecuentss o acdruvese a fas instalacnnes s s Policia
Naclona] més cercanas,
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S .. CERTIFICADO DE ANTECEDENTES Eéf .
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO . Hoia 1 do 01
GENERAL DE LA NAGION No. 281322402
Bogotd DG, 26 de septiembre del 2025 ' .

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certilica’que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
{SIRI}, el(la) sefiar{a) SANDRA MILENA LOAIZA CASTRILLON identificado{a) con Cédula de ciudadania nimero 1088265733:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene Jas anolaciones de las sancicnes 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 reglstro, Anterior, de acuerdo a los incises 3o, y 4¢. del articulo 238 Ley 1952 de 2018,

e NOTA: El certificado de.antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e Inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilldades 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 piblices y particulares que desempefien funciones publicas en
efercicio de la accidn de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector pliblico, en los términos que
establezca la Constitucion Polltica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIR! reporta como antecedentes solamente las
sanclones con debida elecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con e
Estado, es responsabilidad de Ila Entidad, validar la Informacion de antecedentes del asplrante en la paglna web:
hitps://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

Carlos William Rodriguez Millan
v . Jefe Divisidn de Relaclonamiento Con El Ciudadano (C)

! ATENCION :
ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL. NUMERO DEL GERTIFICADO SEA EL MISMO EN
| TODAS LAS HOJAS. \

i Divisién de Relacionamiento cen el Ciudadano,
Linea gratuita 018000910315
Catrera 5 No, 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www,procuraduria.gov.co




BIO QUALITY SALUD S.A.8,
Caliwiast pare £a wida

BIO QUALITY SALUD 5.A.5 o -
INIT; 900218015-2 EVALUACION MEDICO OCUPACIONAL
Certiflcado de aptitud: 1088265733-42840

RIDEE PAGIENTE: .

( Fecha y Lugar: 07 oct. 2025 - PEREIRA Tipo de Examen: PREINGRESO h

Paciente: SANDRA MILENA LOAIZA CASTRILLON Identificacion: 1088265733

Género FEMENING Edad: 36 Teléfono 0 Mavil: 3225835099

Fecha Nacimiento: 2/03/1989 Cargo: ASISTENTE ADMINISTRATIVA

Estado Civil: SOLTERO{A) EPS: NUEVA EPS - Nueva Promotora de Salud

Direccién CLL 76 B # 27 D 02 LAURELES I CBA ARL: SURA

Escolaridad: ESPECIALIZACION AFP; PORVENIR S.A.

Empresa ASOCIACION CIUDAD FUTURO

AREA: No Reporta

Misién/Cantrato/  asocracion crupab FUTURO ’

Centro de Costo: " .
T ] S DIATICP' LA'BORAE:RFAL@APQS e " - X 4:,. @

EXAMEN MEDICC DCUPACIONAL  USQ DE ELEMENTQS DE PROTECCION PERSONAL, USAR CORRECCIGN OPTICA PARA TRABAJAR, PAUSAS ACTIVAS EN EL PUESTO DE TRABAJQ, HIGIENE
CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR POSTURAL. HABITQS SALUDABLES

Observaciones;

Igilancta Epldomioldgicato Progral

s

'CONSENTIMIENTC

En la Fecha, Yo, mayor de edad Identificada como aparece al lado de il firma en este dogumente, acluanto an plens uso de mis facullades mentales, actvande sin presiones de ninguna Indola, y en
plero conocimienta de mi estado de salud, declaro qua he recibido la informacién pertinente acerca de les examenes dinicos ¥y para clinicos que me van 8.5er practicados, y que S he fenida ocasién de
praguntar y resolver tadas mis inquietudes al respecto,

De canformidad plena y teniendo sn cuenta todo lo anteriorments expresado, St autorizo a [a IPS, para raafi los oxam linicos y para clinlcos solicitado por mi empleador o entidad pertinents y

qua los resultados de dichos eximenes saan plasmadas de manera general en ol informe de condiciones da salud guo sera entragado a mi empleador, © entidad sclicitanie para fines de vigilancia
epidemicldgica o segtin tosresponda,

LEY HABEAS DATA:

En cumplimiento da la lay estatutaria 1581 de oclubre da 2012, autorizo a la IPS, para qua hagan uso de mis dalos peracnales existeniss en su base da datos,

'

-
roas Muling
uo Oeupacional ﬁ%
RM, 850 MD,
7 Perpira

Médico Especialista en Salud Laboral Flrma y cédula del Paciente

CARLOS ARTURD VARGAS MOLINA SANDRA MILENA LOAIZA CASTRILLON

LPSS00718-10 850MD 1088265733
N v,

Carrera 10 #19-66 CENTRO, e-mall: bgsalud@yahoo.com Pereira
Impragor 10/10/2025- 10:26:12 2. m. - Pagina 4 do 1 - Cerlificada: 1083265733 - 42840 Impreso por Software SIMEDI - Salud | aboral - www simedl.com.co




HOJA DE VIDA

LEIDY MARCELA HERNANDEZ ACOSTA

Cc. 1088335177, Pereira

Direccion: Carrera 13 #42-11 Buenos Alres — Dosquebradas. Ciudad:
Pereira- Risaralda

Celular: 3136439927
Correoelectronico:leidy.hernandez@ucp.edu.co

Fecha De Nacimiento: 17 de febrero de 1996

PERFIL PROFESIONAL

Estudiante de Maestria en educacion especial {Ultimo cuatrimestre), Psicéloga, con formacion
complementaria en primeros auxilios Psicolégicos, Educacién Universitaria, psicologia educativa,
adaptaciones educativas en las expresiones sociales, Inclusion, educacién vy sociedad, estrategias inclusivas
DUA. Con experiencia laboral de 6 aflos y 10 meses en las areas de educacién, social y comunitario.
Habilidades y conocimiento en herramientas ofimaticas (Excel, Word), manejo de aula, orientacién social,
ajustes razonables ya sea en el aula o mediante proyectos estructurados, planeacién docente, medicion y
evaluacion estudiantil, formacién por competencias, elaboracién de informes y propuestas educativas Con
competencias en comunicacion, creatividad, liderazgo, servicio social, empatia, relaciones interpersonales,
trabajo en equipo.




INFORMACION ACADEMICA

ESTUDIOS UNIVERSITARIOS

Universidad de la Rioja

Programa: Maestria en educacidn Especial
En curso (Ultimo cuatrimestre)

Universidad Catélica de Pereira Programa: Psicologfa
Fecha de iniciacién: | semestre del 2014

Fecha de Finalizacidn: | semestre del 2018

ESTUDIO SECUNDARIO:

Institucion Educativa Boyacd

Titulo: Bachiller técnico con especialidad en administracion
Fecha de iniciacién: Enero del 2005

Fecha de finalizacion: Noviembre del 2013

CURSOS Y OTROS:

Congreso de [a Federacidn Iberoamericana de psicologia
Entidad: colegio colombiano de psicélogos

Fecha de iniciacién y terminacién: 2015

Duracidn: 3 dias

Congreso: IV congreso internacional de psicologfa pedagogia y practicasliberadoras
Entidad: Universidad Catdlica de Pereira —~ Universidad Tecnoldgica de Pereira
Fecha de iniciacién y terminacién: 14 — 15 de septiembre 2017

Congreso: VI congreso Nacional de estudiantes universitarios por fa paz y el territorio
Entidad: universidades ptiblicas y privadas del pafs.
Fecha: 28, 29, 30 de octubre del 2016

Encuentro departamental de semilleros de investigacion de Risaralda
Entidad: red regional de semilleros de investigacion
Fecha: 2017

Seminario regional de estrés postraumético e intervencion en crisis.
Entidad: hospital mental en Filandia
Fecha: 24 de agosto del 2017




Conferencia de salud mental es tu derecho
Entidad: hospital mental de Risaralda Fecha:
22 de marzo de 2019
Duracidn: 8 horas
Conferencia de suicidio problematica de todos
Entidad: Universidad Catolica de Pereira
Fecha: 29 de marzo del 2019
Duracion: 2 horas

Diplomado en psicologfa educativa
Entidad: Politécnico Superior de Colombia
Fecha: 11 de mayo del 2019

Duracidn: 5 semanas

Diplomado una mirada de paz en el contexto Nacional

Entidad: Escuela eje Cafetero — Universidad Tecnoldgica de Pereira
Fecha: 28 de octubre 2019

Duracion: 4 sabados

Diplomado Familia y Pautas de Crianza
Entidad: Escuela Superior La Normal de Corozal
Fecha: 10 agosto del 2020

Duracién: 4 sdbados

diplomado en intervencion en crisis
Entidad: Colegio de psicélogos en Risaralda
Fecha: 27 de marzo del 2021

Duracién: 8 horas

Pautas de crianza y crianza positiva
Entidad: ICBF

Fecha: 25 de mayo del 2021
Duracién: 3 horas




CONSTRUCCION E INTERVENCION SOCIAL,
Tipo capacitacién o certificacion: Diplomado
Institucidn: universidad tecnoldgica de Pereira
Estado: Certificado

Fecha de certificacién: mayo de 2018




EXPERIENCIA INVESTIGATICA

Asignatura: procesos de investigacion psicolégica Il

Semestre: sexto semestre

Nombre del trabajo: Revisién literaria de fa adaptacién educativa de los excombatientes
{FARC) en Colombia

Descripcion: el trabajo tiene como objetivo conocer la situacién que vivan los
excombatientes en el sector educativo.

Asignatura: psicologfa social, educativa y organizacional

Semestre: sexto semestre

Nombre del trabajo: falta de normas en la institucién de bienestar familiar Risaralda por
parte de las docentes.

Descripcién: obtener por medio de técnicas como observacidn participativa la carencia
de normas que se presentaba en la institucién.

Asignatura: Trabajo de grado

Semestre: noveno semestre

Nombre del trabajo: Adherencia al tratamiento y Calidad de vida en cuidadores de nifios
con Labio Paladar Hendido

Descripcion; medio el grado de adherencia y calidad de vida en padres y cuidadores de
nifios de 2 a 14 afios con labio paladar hendido




EXPERIENCIA LABORAL ACADEMICA

Asignatura: psicologia clinica Il

Semestre: séptimo

Institucidn: centro educativo Mundos Hermanos

Nombre de fa Actividad: Pre- practica clinica cognitivo conductual
Descripcidn: intervencidn psicoterapéutica en paciente asignada por el centro educativo

Asignatura: psicologia social Il

Semestre: séptimo

Institucion: Ruta pacifica de Risaralda

Nombre de la actividad: pre practica educativa psicologia social Il

Descripcion: Realizar taller psicopedagégico con técnicas simbélicas con personas
afectadas por el conflicto armado de Colombia

Semestre: octavo y noveno

Nombre de la actividad: Practicas profesionales

Descripcion: realizar talleres psicopedagégicos con la comunidad teniendo en cuenta el
trabajo con madres lactantes y gestantes del programa éxito, realizando visitas domiciliarias
teniendo en cuenta la problematica de cada individuo, también fomentando técnicas
psicosociales para el mejoramiento en las entidades Y sus asociados.




EXPERIENCIA LABORAL

DOCENTE

Tipo experiencia laboral: Asalariado

Nombre de la empresa: Unidad de Aceleracidn Empresarial

Teléfono de la empresa: No registra

Fecha ingreso/retiro: abril de 2023 / Actualmente

Funciones y logros: - Brindar acompafiamiento psicoeducativo en el aula de clase
Seguimiento de ruta de empleabilidad

Acompafiamiento 'y psicoeducacién a poblacién con Discapacidad.

Gestion y proyeccion de nuevos procesos educativos desde la inclusién y diversidad

TUTORA EDUCACION A LA DIVERSIDAD

Tipo experiencia laboral; Asalariado

Nombre de la empresa: atencidn integral convenio 120 Comfamiliar Risaralda

Teléfono de la empresa; 3135600

Fecha ingreso/retiro: marzo de 2022 / diciembre de 2022

Funciones y logros: Promover el desarrollo, el aprendizaje y la participacion de los nifios y las nifias
diversificando

los medios sin discriminacién o exclusién alguna, a través de acciones que conlleven al acceso,
permanencia y

calidad de los procesos de Educacién Inicial.

PSICOLOGA

Tipo experiencia laboral: Asalariado

Nombre de la empresa: Unién Temporal Institucional Apia Pueblo Rico 2021

Teléfono de la empresa: 3146310815

Fecha ingreso/retiro: marzo de 2021 / diciembre de 2021

Funciones y logros: acompafiamiento psicosocial para las familias beneficiarias en la educacién
inicial, teniendo en -

cuenta el acompafiamiento familiar y orientaciones para padres de familia, contando también con
la vinculacién de

las redes de apoyo para salvaguardar los derechos infantiles

COORDINADORA TERRITORIAL

Tipo experiencia laboral: Asalariado

Nombre de la empresa: Fundacién Coredsa '

Teléfono de la empresa: No registra

Fecha ingreso/retiro: noviembre de 2020 / Enero de 2021

Funciones y logros: Brindar acompafiamiento en poblacién focalizada vulnerable, teniendo en
cuenta la familia,

comunidad y redes sociales, teniendo en cuenta diagnasticos territoriales, apoyo psicosocial a las
familias y rutas de atencién




PSICOLOGA

Tipo experiencia laboral: Asalariado

Nombre de la empresa: Hogar Infantil Comunitario Cafiaverai

Teléfono de la empresa: 3147878012

Fecha ingreso/retiro: febrero de 2020 / noviembre de 2020

Funciones y logros: Brindar acompafiamiento a las familias de |a prestacion de! servicio inicial,
teniendo en cuenta

componentes como la formacion a famiiiar la orientacion a la comunidad y las redes de apoyo que
se le pueden

prestar frente la atencion de los derechos infantiles

COORDINADORA TERRITORIAL

Tipo experiencia laboral: Asalariado

Nombre de la empresa: Fundacién Coredsa - Convenio Ministerio de Trabajo

Teléfono de la empresa: No registra

Fecha ingreso/retiro: noviembre de 2019 / enero de 2020 ;

Funciones y logros: Brindar acompaiiamiento en poblacidn focalizada vulnerable, teniendo en
cuenta la familia, comunidad y redes sociales, teniendo en cuenta diagndsticos territoriales, apoyo
psicosocial a las familias y rutas de atencién

PSICOLOGA

Tipo experiencia laboral: Asalariado

Nombre de la empresa: Hogar Infantil Comunitaria Cafiaveral

Teléfono de la empresa: 3147878012

Fecha ingreso/retiro: marzo de 2019 / noviembre de 2019

Funciones y logros: Se brinda acompafiamiento en poblacién focalizada vulnerable, teniendo en
cuenta [a familia, comunidad y redes sociales, teniendo en cuenta diagndsticos territoriales, apoyo
psicosocial a las familias y rutas de atencién.

PSICOLOGO

Tipo experiencia laboral: Asalariado

Nombre de Ja empresa: Fundacién Sonrie

Teléfono de la empresa: 3207342230

Fecha ingreso/retiro: marzo de 2019 / noviembre de 2019

Funciones y logros: Brindar acompafiamiento a poblacién vulnerable con labio paladar hendido
{LPH), por medio de talleres y focalizacidn de la poblacién.

COORDINADORA GESTION SOCIAL

Tipo experiencia laboral: Pasantia o Practica Laboral

Nombre de la empresa: Fundacién Caritas Diocesana

Teléfono de la empresa: 3154138

Fecha ingreso/retiro: febrero de 2018 / diciembre de 2018

Funciones y logros: Encargada de la gestion social y asistencial de las fundaciones benefactoras de

9




la organizacién, teniendo en cuenta e trabajo comunitario, psicoeducacidn, trabajo con madres
gestantes y lactantes del programa Exito, planeacién y fomento de planes de trabajos con la
comunidad y organizacién,

PSICOLOGA

Tipo experiencia laboral: Asalariado

Nombre de la empresa: Casa de la Mujer- Stella Brand., centro juridico y psicoldgico

Teléfono de la empresa: 3196229923

Fecha ingreso/retiro: febrero de 2018 / diciembre de 2018

Funciones y logros: Ser una de las gestoras para la construccion del centro juridico y psicologico,
brindar atencién terapéutica para la violencia genero




NOTA:

Para efectos legales hago constar que la informacién suministrada en esta hoja de vida es

totalmente cierta. (Articulo 62, numeral 1, C.8.T). Puede ser verificada en su totalidad.

b b bt frmermestafonn

[

Leidy Marcela Herndndez Acosta
C.C. 1.088.335.177
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SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD 8.A.
NIT 805.001.157 - 2 ¢
CERTIFICA:
El{la) sefior(a) LEIDY MARCELA HERNANDEZ ACOSTA » Idemiificadofa) con CC 1088335177 so encuentra afiiado(a) en el Plan de Beneficigs en
Salud P.B.S, en la EPS SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD S.A. E.P.5 5., afiltado desde: 01/04/2020 y su estado de Afiliacién a la fecha
de generacién este certificado es ACTIVO por ol Régimen CONTRI BUTIVO en calidad de COTIZANTE

Su grupo familiar es:

Tlp6 de-Documemo ) Nimero de dbcumenlo '- Ncmbre"dél afliiado o - Estadu de aiillaclnn -
cc 1088335177 ' LEIDY MARCELA HEHNANDEZ ACOSTA ’ | VIGENTE

TT — — T

Relacién del histérico de afillacién y dias pagados a Ia EPS SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD 8.4 en el ditimo afic.

e | timero e Nombre del Cotzante Empleador|  Empeaer Razén Soctal Cotzactén | Cottada
oC | 1088335177 | LEIDY MARGELA HERNANDEZ ACOSTA ]~ M1 | 891480000 COMFAMILIAR RISARALDA | 2024110 || 30
€ | oC | 1088355177 | LEIDY MARCELA HERNANDEZ ACOSTA | 10 891450000 COMFAMILIAR RISARALDA 0241 | 3
cc ‘1088335177 LEIDY MARCELA HERNANDEZ ACOSTA NI 891480000 COMFAMILIAR RISARALDA 202412 30 '
0C | 1088335177 | LEIDY MARCELA HERNANDEZ ACOSTA | a1 891480000 COMFAMILIAR RISARALDA 2025/01 0
CC | 1088335177 | LEIDY MARCELA HERNANDEZ ACOSTA N} 891480000 COMFAMILIAR RISARALDA 2025/02 A 14
CG | 1088335177 | LEIDY MARCELA HERNANDEZ ACOSTA | nu 891480000 COMFAMILIAR RISARALDA 202502 | 16
GO | 1088335177 | LEIDY MARGELA HERNANDEZ ACOSTA | 10 £91480000 ' COMFAMILIAR RISARALDA 2025/03 30
cC | 1088335177 | LEIDY MARCELA HERNANDEZACOSTA | 0 891480000 COMFAMILIAR RISARALDA 2025/04 a0
cC | 1088335177 | LEIDY MARCELA HERNANDEZ AGOSTA | 10 861480000 © COMFAMILIAR RISARALOA 202505 | @
CC | 1088335177 | LEIDY MARCELA HERNANDEZ ACOSTA | NI 891480000 COMFAMILIAR RISARALDA 2025008 | 80
GC | 1088335177 | LEIDY MARCELA HERNANDEZ ACOSTA N! 891480000 COMFAMILIAR RISARALDA 2025/07 1 30 '
CC | 1088335177 | LEIDY MARCELA HERNANDEZ ACOSTA | NI 891480000 COMEAMILIAR RISARALDA 2025108 | a0
CC | 1088335177 | LEIDY MARCELA HERNANDEZ ACOSTA | NI 891480000 COMFAMILIAR RISARALDA 2025/09 30

8ara constancia de lo anterior se fitma en la Giudad de Sanlizgo de Call, a los UN (1) dias del mes de OCTUBRE del afia 2025,

Informacidn sujeta a verificacion por parte da la EPS Servicio Occldental de Salud SOS S.A, “Esta informacion es propledad privada del Ministerio de Salud y Proteccitn Social,”

Este documento no es villdo como autorizacién de servicios o traslado entre EPS.

Alentamente, }
Andres Arango Zapata.

Gerencia de Experiencia al Usuario

canales_webuse CD3 5762302 Oct 12025 11:41AM

r— ———— — ——— —
T e ——— — - e e — —— S



porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicién de administradora de!
FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

O CERTIFICA QUE:

| LEIDY MARCELA HERNANDEZ ACOSTA, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.088.335,177, se
encuentra afilflado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorlas Porvenir.

La presente certificacion se expide el 29 de Septiembre del 2025.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

\\ ,/
ESS

Tenga en cuenta:

i
Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pensién, as( lograria recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.




h k] + Y] ¥ 1] e "
; ) I A N Formulario del Registro Unico Tributario 3, ¢ o
BEPT oo gt T f
S, %
2. Conceplo l 0 I 2 ' Actualizacion * e
4, Nimero de formulario 141211513224
’ "415)7'[’4“?2J!48998(1)J02E[10000(1'l121 1 51!22 4 ”
i LN
5. Numaro de Idantificacion Tributaria (NIT) 6.DV | 12. Direccidn seceional . Buzén elactronico o
10 g8 8 3 3 5 17 71 4 impueslos y Aduanas da Pareira 0 5 )
IDENTIFICACION e o
24. Tipo g contribuyente 25, Tipo de documento 26. Niimero de Identificacisn “\:} oo "
Parsona natural o sucesidn fiquida 2 [Cédula de Ciudadanla 13 1088335177 @\\
Lugar de expedicidn 28. Pals i 29. Departamanto \i‘ﬁﬁidaﬂfcipin
CoLOMBIA 1 6 O |Risaraida 576, ﬁﬁ?‘eiﬁ 001
31, Primer apellido 32, Segundo apellido 33. Primer nombra V \\GLQ'J s nombres ' )
) HERNANDEZ ACOSTA LEIDY K (QWXRCELA
QE Razdn social ’ T % \\\\—//)
AN
36. Nombre comercial <A§\> 37.8 Q__!q:
e LY ] —
I ,
38, Pals 39. Dopariamenlo v 7 45. CiudadMunlcipio ) '
COLOMBIA 1 6 9 |Risaralda Py 6 6 | Dosquebradas 170
o, T
41. Direccién principal </ A
CR13 42 11EDP 2 AP 202 BRABUENOSAIRES LN
42, Cortao elocirinio leidy hemandez @ucp.edu.co AN ) i
43, Codigo postal [44, Tatétono s /L 81364399 2 7] Teleons
o & CRASIFICACION
, Actlvl{é@}@ica \:\ " Ocupacidn
Actividad principal / .c!lv\l\da}\aﬁcuné i Otras actividades 52, Nimero
48, Gddigo 47. Fecha inicio actividad 4B, G4 49, e@hmyad 50. Cédigo 1 2 61, Cadigo eslablacimientos
s s 1 ojlaot 9092 1| 2 p | 1 | [ L
\N&Qﬁéﬂsabllldades, Calidadas y Atributos
12z a3 4 s g 7 Wu M o2 1™ W@ 18 6 T 1B 19 2 2 2 24 w2
sa-cwiaom’llllli\lllll!l]!lllllllll
m 49 - No responsable de VA i
P/
{f\Usu}lﬁlos aduaneros Exportadores
1 2 3 \Qﬁ/ 5 [ 7 8 9 10
l l l I I I l I I l l 55 Forma 56 Tipo Serviclo 1 2 3
54. Cadigo 57. Mada |
i1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 T
Ll 1 Ll a—
TMPORTANTE; Sin porjuicio da los actuslizaciones &'que haya lugar, la Inscripcion an sl Registre Uniéd Tributario -RUT-; tendrd vigencla indefinlda y on ct ) N0 se axiglvi su Fanovacion.
’ s f%wm g e . ‘ o j .Para uso excluslvo de Ta DIAN - - 3 T
$9. Arigxo’ o E D%i{”o D T 1 deiFglos; R e A T
La infermacidn suministrada a través del farmulario oficlal da Inscripeion, actuallzacion, suspensidn | Sin perjulcio de fas verificaciones que la DIAN realica.
¥ cancelacidn del Registro Unico Tributario (RUT), debord ser exacta ¥ veraz; en caso de constalar | Ejnna auorizada:
inexactitud en alguno de Jos dates istradas se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o da suspensidn, seguin el caso, Pardgrafo del articulo 1.6,1.2.6 dal Decreto 1625
del 2016, De gual manera al formalizar ef trémite el usualo fue Informado y acepta la politica da
tratamiento de dalos ley 1581 de 2012, 984, Nombre
Firma del solicitante; f
985, Cargo

Fecha generacién documento PDF; 29-08-2026 11:18:45AM
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JClomnr "igzac...-,: P V_..

Somwtas apxsyo par lezir aser gonte,
genle de Wen ¥ profesiondilnente eapaz,

ACTA BE GRADO No. 284

Marzo 8 def 2019 - “"Auditorlo Blogue DABAR™.

“En nombre de Dios, fientz de toda sabldurly, y previs convocsclon hechz por Ta Universidud
Cadlica-de Pereim, ‘institucidn de educacion supérior, con Personéria. Surldies, otorgada mediante
Resclucién No. 10918 del Of de diclembre de 1976, ¢l seiior relor de conformidad con lny
facultades l;gales #'¢] vonferidas, dio comienzo'al Acto solemne de- Graduacion, en 1o que se otorpd
¢l tiulo de PRICOLOGA ™,

Conocido el informe que presenté 1x Coordlnadonx dc Admisiones y Registre-Académica, sobre el

cumplimicnio dé todos Jos requisitos legales:y fa nprobacién de todas las materias comrdspandientes

ol plan d¥ estudios de programa de-Psicologla, por pante del sefior...

LEIDY MARCELA HERNANDEZ ACOSTA, cédula de ciudadanta No. 1.088.335177 de
Perelm, .

La graduands hizo-fa sigofente declzracion:

Yo Psiciloga de la Universidad Catdlica.de Pereira, manifiesto hoy piblleamente.gue en mi vida
peresanal, en nif proyecio familiar y en el ejerciclo de mis “responsabiltdaifes sogiales, peliticas'y
profesionales, estoy dispuesta a comprometerme con ef blen, a comprometerme slempre conel
bien..a compropieternne sicmpre con el blen y en toda circunstancia®.

E{ Seifor Rector de la UCP, procedis a la toma de Jurimento, en los Sipuientes 1€minos:

“¢Jura a Dios y & lo Patria cumplir fielmente los deberes propios de su profesién, servir a la
comunitdad'y a las persunasy luchar porel engrandecimiento de su Universidad y de 3u Pairia?

St Juro, respondis fa gradumydn,

Siaslio hiciere, Dips y la Patria se lo premien, stno lo hictere Ely Ella selo demanden,

Acto seguido, se hizo entrega-deél diploma instituctonal gue le aeredite como Psi cologa,

Cumplida.cl objetivo, se dio por fenninada la'sesion en la ciudnd de Percira, a los o¢ho (8) dias gél
mes de-Marzo de dos mil diecinueve (2019).

JHON FREDY FRANCO DELGADO

antnm
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Bienvenido a nuestra familia Polisura!

jHola,Leidy Marcela Soy Luisa Fernanda Mejia Mazo , asesor asignado §
jQué alegria que te hayas inscrito en nuestro diplomado ATENCION
‘; INTEGRAL AL ADULTO MAYOR ]

Te has inscrito commectamente y de forma jGratuital al DlPLOMADO
ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR

Elid de inscripcion para este diplomado es

POLISURA_28_09_2025_1088335177_166875_1759116052"

* Te inscribiste con los siguientes datos:

1-Documento: 1088335177
2 - Nombre Completo: Leidy Marcela Hernandez Acosta =
3 - E-mail: leidy.hernandez@ucp.edu.co j '
4 ”Celular +573136439927 .




AME-RECA

iBienvenido a nuestra familia Polisural!
jHola, leidy marcela hernandez acosta Soy Luisa Femanda Mejia Mazo
-asesor asignado €

¥

jQué alegria que ie hayas inscrito en nuestro diplomado ATENCION
INTEGRAL ALADULTO MAYOR AVANZADO |

o e

Te has mscrjto correctamente y de forma jGratuital al DIPLGMADO
ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR AVANZADO

2

Fr T

Elid de ”inscripcién;npara este diplomado es

wh | ey

*Pousum_za_qs_zuzsg.033’%351??_1563?53:{59115152

Te inscribiste con los siguientes datos:
1 - Documento; 1088335177




-

i --  iBlenvenido a nuestra familia Pollsura!

- tHola, leidy marcela hemandez acosta Soy Luisa Femanda Mejia Mazo,
asesor asignado €9

Qué alegria que te hayas inscrito en nuestro diplomadoc HUMANIZACION
) DE LOS SERVICIOS DE SALUD |

i

fehas Jnscrlto correctamente y de forma jGratuital al DIPL{}MADO
HUMANIZACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD

e AL mo&:ﬂw

O £l id de inscripcién para este diplomado es . R

POLISURA_28_09_2025_1088335177_166879_1759116390




T RISARALDA

oro Patrinonio
iliar social

EL LiDER DE GESTION HUMANA
HACE CONSTAR i

Que la sefiora Leidy Marcela Hernandez Acosta identificada con cédula de
ciudadania No. 1.088.335,177 presta sus servicios a la institucién desde el 10
de enero de 2024, con un contrato Plazo fijo, desempefiando el cargo de

. DOCENTE ARTES Y OFICIOS, con un salario mensual de $ 3.111.800. Este
certificado se expide a solicitud del interesado.

Pereira, Olﬁde octubre de 2025

e

Andres Felipe Osario Franco
Lider Gestién Humana
Comfamiliar Risaralda

E

Shgitee Soporsubsidie

' Ciinica Comfamiliar L PBX:313 8700
¥ Avenida Clrounvalar 3-01 Pereira Risaralda

% PBX: 313 5600 FAX: 313 5670

y
Sede Administrativa }
i = comnfarda@comfamilianchm o www.comfamiliar.com




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 Iunes 29 de

septiembre de 2025, a las 10:18:01, el nimero de identificaci6n, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTAPO COMO RESPONSABLE FISCAL.

6 Tipo Documento _|Cédula de Cludadama%‘v
; No. Identificacion 1088335177 o
‘ Cddigo de Verificacion 10883351 77250929101 800
o

;f%%‘? i

o ,p.,

%‘*f i
De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 yla Resoluexon 2 0 di%w

5:de octubre dez2004, la firma mecdnica aqui
plasmada tiene plena validez para todos.los efectos Ie%les ar
;‘i’i@ &%

Mg&ﬁ

HERNAN GUILLERMO JOUOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Gener6: WEB
CGR mma
Con el Cddigo de Verificacion puede constatar 1a autenticidad del Certificado. L.
@ Carrera 69 No, 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogoté D.C Pégina 1 de 1
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.,




Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siende las 02:19:47 P horas del 08/01/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1088335177
Apellidos y Nombres: HERNANDEZ ACOSTA LEIDY MARCELA
NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo-establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

En Cumphm[ento 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 fodas aquellas
personas que no regisiran antecedentes y para quienss la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de
la condena o la prescripcion de la penea.

Esta consulia es vélida siempre ¥ cuando el nimero de identificacion v nombres, correspondan con el documenio de
idenfidad registrade vy solo aplica para el lerritorio colombiano de acuerdo a lo establecido en el ordenamiento

conslitucional.

Si fiene alguna duda con el resulfado, consulte las preguntas frecuentes o acérguese a las instalacicnes de la Policia
Nacional mas cercanas.

a—»h‘%"i‘»-"x e moRe e i -
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES-

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO a1 G001
GENERAL DE LA NACION No. 281407338

Bogotd DG, 29 de septiembre del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACGION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIR1, el({la) sefior(a) LEIDY MARCELA HERNANDEZ ACOSTA identilicado(a) con Cedula de ciudadanfa nimero 1088335177:

NQ REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certilicacién de antecedentes contiene las anctaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Guando se

trate de nombramiento o posesidn en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se cerificardn todas las anofaciones que
figuren en &l registro. Anterior, de acuerdo a lps incisos 30. y 40, del articulo 238 Ley 1952 de 2019,

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e Inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabllidad fiscal, de las decislones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores puiblicos y particulares gue desempeiien funciones ptiblicas en
elerciclo de [a accidn de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector ptiblico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demds dispoesiclones 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 informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web:

hitps:/fwww.procuraduria.gov.co/Pages/cerificado-antzcedentes.aspx

Carlos William Rodriguez Millan
Jefe Divisidn de Relacionamienta Con El Ciudadano (C)

ATENCION ;

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLOC ES VALIDO EN SU TOTALIDAD, VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

Divislan de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 680 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co
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140 GUALITY SALUD 305, -
Patornr plves Lk enid -

BIO QUALITY SALUD S.A.3
NIT: 900218015-2 EVALUACION MEDICO OGUPAGIONAL
Certificado de aptitud: 1088335177-42832

Fecha y Lugar: 07 oct. 2025 - PEREIRA Tipo de Examen: PREINGRESO

Paciente: LEIDY MARCELA HERNANDEZ ACOSTADA Identificacion: 1088335177
Género FEMENINO Edad: 29 Teléfono > Movil: 3137439927
Fecha Nacimiento: 17/02/1995 Cargo: PSICOLOGA
Estado Civil: UNION LIBRE EPS: SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD S.A, 5.0.5,
Direccidon CR3IN42 - ARL: SURA
Esco{aridad: MAESTRIA AFP; PORVENIR S.A.
Empresa ASOCIACICN CIUPAD FUTURO
. AREA: No Reporta
Miston/Contrato/  agociacion crupad FUTURD '

O L Centro de Casto. .

EXAMEN MEDICO OCUPACTONAL LSO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL. PAUSAS ACTIVAS EN EL PUESTO DE TRABAJO HIGIENE POSTURAL, HABITOS SALUDAELES. EDUCACION
CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR NUTRICIONAL, EJERCICIS REGULAR, USAR CORRECCIGN OPTICA PARA TRABAJAR

RO o

Observaciones:

'CONSENTIMIENTQ
En la Fecha, Yo, mayor do odad identilicado como aparece al lado de mi firma en esle docurmento, actuando en pleno uso de mis faculledes tal fuande sin presi de ninguna indale, ¥ en
O plenc conocimiento de mi estado de salud, declara que he recibido la informacion pertinente acerca de los exémenes clinicos y para dliniccs que me van a ses praclicadas, y que 51 he lenida ocasién de

proguntar y resolver tadas mis inquisludes sl respecto,

De confo:mldad plena v tenienda en cuenta todo la anlericrments expresado, S1 aulorizo a la IPS, para realizarms los exameneas clinicos y para clinicos solicitado por mi empleader ¢ ontidad pertinents y
que los tesullados de dichos exdmenes sean plasmados de manera general £n el Informe de conditiones de salud que serd enlregado a mi empleadar, o entidad solicitante para fines de vigitancia
epidemidlogica o segin corzesponda,

LEY HABEAS DATA: =t

En cumplimienlo de la ley estatutaria 1581 de octubre de 2012, autorizo a la IPS, para que hagan uso de mis datos personales existentes en su base de dalos.

~
7 o
g
g
C.LC. 10 118.677 Perelra

Médico Especialista en Salud Laboral Firma y cédula del Paciente

CARLOS ARTURQO VARGAS MOLINA LEIDY MARCELA HERMNANDEZ ACOSTADA

LPSSC0719-10 850MD 1088335177
. A

L] ' .

Camvera 10 #18-66 CENTRO, e-mail: bgsalud@yahoo.com Pereita

Impresa: TH0/2025- 12:16:44 . tn, - Pégina 1 de 1+ Cerlificado: 1088335177 - 42852 Impreso por Saltware SIMEDI « Sahud Laboral - viww.simed).com.co




JUAN ANDRES DUQUE MONTILLA

PEREIRA, RISARALDA. BARRIO GALICIA. URB. PORTAL DEL CAMPO
CEL. 3042130299 - andresduque143@gmail.com

PERFIL

Nutricionista Dietista de fa Universidad Libre de Pereira, egrasado en el afio 2022, Me he desempefiado en el drea
comunitaria, abordando distintas problemdticas nutricionales y alimentarias de los beneficiarios de los programas
con diferentes problemas de salud; asf corno también desempefiando las funciones propias de la profesién.

EXPERIENCIA LABORAL

Asociacion de madres comunitarias milagro de amor

NUTRICIONISTA DIETISTA JULIO 2022 - DICIEMBRE 2022

* FUNCIONES: Realizar educacién nutricional a beneficiarios de la modalidad del instituto colombiano de
bienestar familiar ICBF Desarrollo infanti] en medio familiar, en donde se atendia a madres gestantes y nifios
y nifias menores de dos.afios, Ademas, se desempefio la funcidn de coordinador de salud y entrega de RPP
{Raciones Listas Para Preparar).

CEMDE (Centro de medicina y rehabilitacién cardiaca)

NUTRICIONISTA DIETISTA ' FEBRERO 2023 ~ MAYO 2023

e FUNCIONES: Realizar acompafiamiento nutricional a pacientes con obesidad grado Ill o mérbida,
implementando planes de alimentacién personalizados.

Granja Infantil Jesus de la Buena Esperanza

NUTRICIONISTA DIETISTA MAYC 2023 - MAYO 2024

. FUNCIONES: velar por el adecuado funcionamiento del servicio de alimentacidn del operador de ICBF para
garantizar la calidad, las condiciones higiénico-sanitarias y el cumplimiento de las condiciones de la
alimentacién brindada a los usuarios, Seguimiento al estado nutricional de los beneficiarios, Educacién
alimentaria y nutricional al personal del servicio de alimentaciény a los beneficiarios. !

Instituto Colombiano de Bienestar Familiar {ICBF)

NUTRICIONISTA DIETISTA MAYO 2024 - DICIEMBRE 2024

by

e FUNCIONES: brindar asistencia técnica en los diferentes manuales y lineamientos técnicos que posee el
instituto colombiano de blenestar familiar a los operadores o colaboradores del ICBF. Ademds, se actué
como enlace en salud regional, enlace de discapacidad v enlace de alimentos de alto valor nutricional
(Bienes tarina) para los programas de proteccion,



D A e

FORMACION ACADEMICA
Universidad Libre de Pereira

* -Nutricién y Dietética (2018-2022)
REFERENCIAS PERS:DNALES

Karen Posada Gonzdlez (3122100472 — karenposadand @gmail.com)

REFERENCIAS PROFESIONALES

Lina Maria Buque (3122864342 - lina.duque @icbf.gov.co)
e Enlace nutricidn en primera inTancia, regional Risaralda,

3

Olga Luz Espinal (3016577847) .
& Directora del Programa de Nutricidn y Dietética de la Unlversidad Libre Seccional Pereira,

1

JUAN ANDRES DUQUE MONTILLA
CC 1094973920, Armenia
Cel: 3042130299
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REPUBLICA DE COLOMBIA
{DENTIFICACION PERSCNAL-

CEDULA DE CIUDADANIA
VMO §.004.973.920 .
DUQUE MONTILLA T
APELUIDOS C oy
JUAN ANDRES C
NOMBRES R

, FECHA DE NACIMIENTO 08-ABR-1959
ARMENIA
(@QUINDIO} - -
_ LUGAR DE NACIMIENTO ’
Ct7t o oMo
ESTATURA ‘GS.RH . SEXO

" 11-ABR-2017 ARMENIA &
FECHA Y LUGAR DE EXPEDIGION

Wi !};Mmm

DG VALHA
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EPS - Surd >
CERTIFICADO DE AFILIACION AL PBS DE EPS SURA

W H A §
EPS SURAMERICANA $.A. en desarrollo de su programa especial para la garantia det Plan de Beneficios en Salud denominado EPS

vy L

SURA N %

CERTIFICA ~ .

Que JUAN ANDRES DUQUE MONTILLA identificado(a) con CEDULA DE CIUDADANIA niimero 1094973820 esta registrado{a) en el
PBS EPS SURA con la siguiente informacion:

o

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION CC 1094973920
NOMBRES Y APELLIDOS . JUAN ANDRES DUQUE MONTILLA
TIPO DE AFILIADG SEGUNDO COTIZANTE
PARENTESGO CONYUGE
* ESTADO DE AFILIACION TIENE DEREGHO A COBERTURA INTEGRAL i
CAUSA ESTADO DE LA AFILIACION COBERTURA INTEGRAL
FECHA DE INGRESO A EPS SURA 15/03/2025
FECHA RETIRO EPS SURA ACTIVO(A)
SEMANAS COTIZADAS EN EPS SURA 24
SEMANAS COTIZADAS ULTIMO ANO 24 i

DIRECCION DE AFILIACIONES
Fecha de generacidn: 29/09/2025

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

v kA

" 4

. EPS SURAMERICANA S.A : ’

¥
Medellin, Antioquia, Colombia. Lineas de atencion: Barranquilla: 605 319 7301, Cali: 602 380 8941,
Medeilin: 604 448 6115, Bogota: 6014487941 - :
Linea Nacional: 018000 519 518

epssura.com ¢ #

e sy




porvenir

sOlo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En sy condicidn de administradora de!

FONDO DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR
NIT 800.144.331-3

CERTIFICA QUE:

JUAN ANDRES DUQUE MONTILLA, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.094.973.920, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Penslones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 29 de Septiembre del 2025.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

':Q:

Tenga en cuenta: r

En este momento de su vida, lo que mas le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, g,por que? porque esta
acumulando semanas, ahotrando dinero y obteniendo rendimiento.
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; ) I A N Fermulario del Registro Unico Tributario “ ’

2, Caoncepto | D 2' Actualizacion

4, Ntimero de formulario 141171450428
‘!‘ll 7072![24!! 984(8 D| L [’”J( DI!.4117145052
£

5. Nomero da Identificacidn Tributaria (NiT) 6. DV | 12, Diraccién saccional K j:u.gBuzén elactrénlco
Ei,.//

1 098 4 97 39 2o0lgy Impuesmaymuanas}!ahreira
IDENTIFICACION IO
R

24. Tipo de gentribuyente 28, Tipo de documenis 26, Nimero de Idenificacién

Persona natural o sucesién liquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1084973920

Lugzr de expedicidn 26, Pais 29. Departaments ﬁ/ Glp mf%cipio

COLOMBIA 1 6 9 |Quindio Ege‘na o0

31, Primer apellide 32, Segundo apellido 33. Primer nombra h"”@h‘c{ nombres
auaue MONTIHLLA JUAN ﬁgrDREs
5. Razén social . m %

38, Nembre comercial /\\““‘/ %‘7

. ~UslsatigN> N\
35, Pafs 39, Departamento 5 3 \“’Q) 40. Gludad/Muricipio
COLCMEIA 1 6 9 |Risaralda N 6 B [Percira 00

41, Direcelén prineipal 0
BRR GALICIA PORTAL DEL CAMPOET 1 MZ1ACAS L~ A~ O

42. Correo electrénico andresduque143@gmail.com = L~ :
43, Cédigo pastal - - [46. Tetetomoa NN, K/NN3 04 2 1302 9 945 Teldtono2

FUNY 7, N CLASIFICACION
Activ fd,a‘&\g.‘cu. {3’}’( tca\w Ocupacion
~\

Otras actividades

Actividad principal
48, Cédigo 47, Fecha inicio aclividad

52. Numero
[ 50, Cédigo 1 z 51, Codiga establecimientos
[8692[[20220712]|]

1 S S I | N A I O B

L) L]
£ ReSpénsabllidades, Galidades y Atributos

1 2z a3 4 5 s ’.,_7 %\oq W 1 12 18 14 15 16 17 18 18 2 1 22 23 24 25 26
sowgls 9] | | | N T T O )
N

"649 No responsable de VA ) ~

4 -

Usm::s aduaneros Exporiadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| l l l l l [ l ] I 55, Forma $6, Tlpo Servicio 1 2 3
84. Cadige | 57. Modo | J
1 12 13 14 15 18 17 18 19 20
I 1 I I l Iss. CPC 1 J

IMF‘ORTANTE Sin perjuicio de las: actualazaclones a que haya lugar, lainseripcion ¢ en el Registro Unico Trlbutann “RUTy, tendrd wgenc!a Indefinida y en- consecuencla no $e exiglra-su renovacion

Para uso exclusivo de. Ia DIAN L. e
59 Anaxos . D NO D v .

La inrormacidn sumlnlstrada A lravés del formulario nr cial de mscripmén actualizacidn, suspensnén Sin perimcao de las verificaciones que la D[AN reahoe
¥ canceladidn del Registro. Unico Tribttatio (RUT), deberd ser exacla y veraz; en ©239"de constatar Birma autorizada;

Inexactitud en alguno de'los dalos suministrados se adelantarsn los procedimientos administrativos
sancionalorios o de suspensidn, segun el ¢aso, Pardgrale del articulo 1,6.9.2,6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera at formallzar el trdmite el usuario fue Informado y acepta la politica de
tralamienla de dalos ley 1681 de 2012, 984, Nombra
Flrma del solicitenle; !

- 985, Cargo

iy

pEC e

Fecha generacidn documento POF: 02-04-2025 C4:33:56PM
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Repubi:ca de Colombna

‘ ». UNIVERSIDAD LIBRE
, Personena Juridica No, 192 de 1946 .
y en su representacmn el Rector Y los Profesores, en ate

'i'.; TS DUQUE,

Jummm’j

(.c N°1094 973 920 deA E'NIA

3

ha completadoxlos eS{UdiOS y demas {eqms go@vamentos exngen para optar altitulo de =

Nutngf‘c%nsm Dtehsm

ennombre de- laR

a: . con el sello mayor de Ia Instltucmn :
Decana ::} " . . (ElRettor o
. " et g .- 'c«°‘\ ey 3

En Ia cludad de PEREIRA: . .
"26 tle agosto de 2022 -

Acla 16, Folio 16, Ubro 1

1Oilaly $ignes by: ETITLLO » UNIVERSIDAD LIBRE -
Datwr 29 290 2027 174210 LNG

2551 BAA-EI5CE 95012

Hio1

@olombla Y.por autonzacion de! Mimsteno de Educacnon Nacnonal s
e exptde el preseme pioma que acredita su ldOHEIdad En tesumonlo de lo cual se firma Y rubnca g

£l Sgcretario General

Oficina de Adimisiones y Reglsire
26 deagosto de 2012
Reqlstto 15503, Follo 92, Libro de Registro 13

Quosd \ Q.

lefe de achiilslones y Reglstro
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UNIVERSIDAD LiBRE" - -

SECCIONAL PEREIRA
. NIT. 860.013.798-5 -

Il - E
e H “ . . .
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Acta de Glrado‘No. 16
Folio.No. 16

Enﬂel aula méaxima de la Universidad Libre SeccipnaL Pereira, siendo las 10:00 am del dia 26

@ del mes agosto del afio 2022, se reunieron ios Doctores LUIS CRISTOBAL OSPINA s
MONTOYA, Rector Seccional, MARIA TERESA RODRIGUEZ |LUGO, Decana de la Facultad VAR
de Ciencias de la Salud, Exactas y Naturales, y WALTER IVAN GARGCIA MORALES,
Secretario Académico de la misma Facultad; con el fin de llevar'a cabo el acto de grado, A
mediante delegacién efectudda por el Rector Nacional contenida en la Resolucién No. 001 s
del 156 de Octubre de 2014, de acuerdo-con el numeral 10 del articulo 34 del Estatuto BN
Orgénico de la Corporacién Universidad Libre, del Egresado: DUQUE MONTILLA JUAN _

ANDRES, identificado (a) con la Cédula de Ciudadania No. 1084973920 de Armenia, quien
cumplio satisfactoriamente todos los requisitos exigidos por la Ley y el Reglamento del

Programa para optar al titulo de: NUTRICIONISTA - DIETISTA.

Li
i ¥ .
: |

Acto seguido 'se procede a recibirle juramento y hacerle entrega al a) Graduado (a): DUQUE
MONTILLA JUAN ANDRES, de! diplora.y copia de Ia presente Acta de Grado, .| e

En testimoniio de lo anterior, se firma la presente Acla de Grado, en la ciudad de Pereirg, a
los 26 dias del mes de agosto del afio 2022, S

: Recfor Seccional / .

<

. . . .

, i -
e St . . 3 . .
ﬂ ! !i) . o - , E o
f . . ‘o

. T - [V Y PN

‘ T ETSecretario Académico ©H G,_rac‘iuaﬁg_@) ,
l'v. f,-
1
| . # L - - R Lo )
Campus Universitario Sede Belmonte L e o Sede Géntro Calle 40 No. 7-30
'PBX (6) 3401043~ | _ T T " Relétono: (61340 10,51
“  wwwnilbrepereira.edy.co e ‘

Escansadn con CamBcanner
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NIT. 900415283-4
ASOCIACION CIUDAD FUTURO

LA ASOCIACI(’)N CIUDAD FUTURO !
CON NIT: 900415283-4

CERTIFICA

Que el sefior JUAN ANDRES DUQUE MONTILLA, identificado con cédula de
ciudadanfa No. 1094973920, se ha desempefiado como NUTRICIONISTA-
DIETISTA en el Centro de Proteccion Social para el Adulto Mayor desde el 01
de abril de 2025 hasta [a fecha, a través de contrato de Prestacidn de Servicio
y con un salario integral de TRES MILLONES NOVECIENTOS VEINTICUATRO MIL
PESOS M/CTE ($3.924.000).

Para constancia se firma el presente certificado en Pereira a los tres {03) dias del
mes de mayo de 2025.

ANDRES IBANEZ MENDEZ
CC.79.400.198
Representante Legal

CRA 14No 24-55 Risaralda Teléfono 3104620349




M!LAGRO“EAMOR

ASOORGIGN [IE MADRES COMUNIARIAS

. CERTIFICA QUE

El colaborador JUAN ANDRES DUQUE MONTILLA, identificado con cédula de ciudadania nimero 1094973920, laboré
en la ASOCIACION DE MADRES COMUNITARIAS MILAGRO DE AMOR, con Nit 901.379.673- 2, como NUTRICIONISTA
en el programa DESARROLLO INFANTIL EN MODALIDAD FAMILIAR — DIMF; en los periodos comprendidos desde el
13 DE JULIO DE 2022 hasta 21 DE DICIEMBRE.DE 2022, con un contrato por PRESTACION SERVICIOS y un salario
mensual de TRES MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS MCTE ($3500000),

Este cerfificado se expide a peticion del interesado a los 27 dias del mes de enero del 2023,

Atentamenie;

CARLOS EDUARDO CASTANO MARIN
Dirictor de Talénto Humano

Copia archive

Manzana 2 Bodega 4 Parque Industrial La Badea |
PBX (6) 3305900 e- mail: asomilagrodeamor@outlook.com
DOSQUEBRADAS — RISARALDA - COLOMBIA

AMA-TH-FT-016 VERSION 1 MOD JUN/2020




Medellin, 12 de mayo de 2023

A QUIEN PUEDA INTERESAR

CON GUSTO HAGO CONSTAR;

Que el sefior JUAN ANDRES DUQUE MONTILLO., identificado con cédula de ciudadania No
O- 1.094.973.920, se desempefia como NUTRICIONISTA, en esta [nstitucidn desde el 10 de febrero
del 2023 hasta ia fecha, con un contrato por PRESTACION DE SERVICIOS.

Se expide este documento a solicitud del interésado a los 12 dias del mes de mayo de 2023.

Cualquier informacién adicional se pueden comunicar al 3172305896 con Daniel Ortiz, Coordinador
de Talento Humano'y estaremos dispuestes a suministrarla. !

Atentamente,

\ VS “\3\'{"34&& .

Luis Alejandro Herrera '
Gerente

[y

NI 80000 8793-5 )
Direccion: Calle 33A#70A 175 medellin, Colombia - Teléfono: (057)(4) 322 26 56
ww.cemde.com :




GRANJA INFANTIL JES(S DE LA BUENA ESPERANZA

DIOCESIS DE PEREIRA
Nit. 891.480.091-2

La Granja Infaniil Jesds de la Buena Esperanza
Nit: 891,480,011-2

. CERTIFICA QUEY . - . -

=

El sefior JUAN ANDRES DUQUE MONTILLA identificado con cédula de ciudadanfa
-+ No. 1.094,973.920 de Armenia, labora en nuestra institucisn come NUTRICIONISTA-
DIETISTA, desde el 16 de mayo de 2023 hasta la fecha, con una asignacidn mensual
$2.838.000 (Dos millones ochocientos treinta y ocho mil pesos mete) ,

Trabajando con la poblacién institucionalizada

quienes se encuentran bajo proteccisn

del instituto Colombiano de Bienestar Familiar.

Para constancia se firma a los.cinco (05) dias del mes de enero de 2024,

1

JUAN CARLOS RESTREPO R.
Director Administrative

¥

“UNIDOS EN EL AMOR, LA FE Y EL COMPROMISO AL SERVICIO DE LA INFANCIA”

Avenida Las Américas via a Mercasa, entrada al Club el Nogal / Pereira - Risaralda
Celutlar: 320 688 9410 - 320 688 9409
email: gijbe@hotmail.com - www.granjainfantil.com.co

Facansads ocon Camboanner




Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecilia De la Fuente de Lleras

Regional Risaralda

Grupo Juridico

CLASIFICADA

EL SUSCRITO (A) SUPERVISOR DEL CONTRATQ DEL INSTITUTO COLOMBIANO
DEBIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE LLERAS

CERTIFICA:

NUMERO DEL CONTRATO

66002062024

NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL
CONTRATISTA

Juan Andres Duque Montilla

NUMERO DE IDENTIFICACION

1094973920

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES PARA APOYAR

ACCIONES DE ASISTENCIA TECNICA A LOS SERVICIOS DE
PROTECCION DE LOS NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES, EN
OBJETO DEL EL MARCO DEL RESTABLECIMIENTO DE SUS DERECHOS Y
j CONTRATO/CONVENIO DEL FORTALECIMIENTO DE LOS PROCESOS DE ATENCIGN
= PARA ADOLESCENTES Y JOVENES, EN LAS MODALIDADES
i DEL PROYECTO DE RESTABLECIMIENTO EN
ADMINISTRACION DE JUSTICIA

6 FECHA DE SUSCRIPCION Dia: 16 Mes: 05 Afio: 2024

¢

APROBACION DE LA GARANTIA  |Dia: 16 Mes: 05 Afio: 2024

VALOR INICIAL DEL CONTRATO $ 13.923.123

PLAZO INICIAL DE EJECUCION, |0 Afio(s) Mes(3) Dia(14)

s ADICION (ES) - SI NOX Namero de adiclones 0
3 VALOR TOTAL -ADICIONES N/A
!
]* ~ wiwv.ichfgov.co
[E @icbicolombiaciicial 4 micerColombia L6 @ichicolombiacficial 3 24 1CBFColombia

i] Calle 35 No 8 B {1 Pereira - Risaralda Linea gratuita nacional ICBF

01 8000 91 8OS8D

Teléfono: (601) 3401394 ext. — 64501 iColombia



Instituto Colombiano de Bienestar Familiar ¥

Cecilia De la Fuente de Ueras
Regional Risaralda
Grupo Juridico

CLASIFICADA BIERCIAR
VALOR TOTAL CONTRATO $ 13.923.123 PESOS M/CTE
PRORROGA Sl NO X Cantidad Prorrogas 0
TIEMPO TOTAL PRORROGADO _ |Afios:0 Meses: 0 Dias: 0

PLAZO TOTAL EJECUCION

Afio(s) Mes(3) XX Dia(14)

FECHA INICIO
CONTRATO/CONVENIO

Dia: 16 Mes: 05 Afio: 2024

CONTRATO/CONVENIO

FECHA FINAL DE TERMINACION

Dia: 31 Mes: 08 Afio: 2024

ESTADO

VIGENTE

FECHA DE EXPEDICION

Dia: 20 Mes: 8 Afio; 2024

servicios de proteccién.

OBLIGACIONES CONTRATO/CONVENIO

1. Apovyar.al supervisor de contratos de aporte en la efecucién de las actividades de asistencia
técnica relacionadas con las dreas de su competencia profesional, para el desarrollo de los

2. Participar en las reuniones de socializacidn y andlisis de resultados de supervision, en
articulacién con los supervisores y profesionales de apoyo a la supervisian, con el fin de revisar
los resultados de [as visitas de supervision, la revision documental y definir de acuerdo con estos,
las acciones de asistencia técnica correspondientes.

i
3. Apoyar la elaboracién e implementacién de los planes de asistencia técnica, de acuerda con

los resultados de las visitas de supervisién, la revisién documental y con las necesidades de
fortalecimiento y cualificacién que se identifiquen y requieran.

4. Apoyara al supervisor de contratos en la socializacion de la Guia de compras locales de
alimentos con los operadores de servicios.

@ichicolombiaoficlal

Calle 35 No 8 B 11 Perelra - Risaralda
Teléfono: (601) 3401394 ext. - 64501 1Colombia

www.ichf.gov.co
S @ICBFColombla {61 @ichfcolombiaoficial

Linea gratuita nacional ICBF
01 8000 91 8080




Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecilia De Ia Fuente de Lleras

Regional Risaralda

Grupo Juridico

CLASIFICADA . Efﬁ?‘sﬁﬁg

[ —

5. Apovyar el desarrollo e implementacion de metodologias que contribuyan al fortalecimiento de
las entidades contratistas y unidades de servicios, con el fin de mejorar la calidad de la atencién
de los nifios nifias y adolescentes en proceso administrativo de restablecimiento de derechos v
de los adolescentes y jovenes del sistema de responsabilidad penal.

~|6. Participar con los profesionales designados, en las asesorfas, acompafiamientos y
entrenamientos que requieran entidades contratistas y unidades de servicios y en P| seguimiento
-|al cumplimiento de los compromisos que se establezcan.

7. Apoyar la gestion del conocimiento y el establecimiento de acuerdos colectivos que incidan en
|a calidad del servicio pablico de bienestar familiar, mediante el intercambio vy socializacién entre '
colaboradores, entidades contratistas y agentes del SNBF,

8. Acompafiar la elaboracién los informes que le sean requeridos:sobre el desarrollo de las
acciones de asistencia técnica en el 4rea de su competencia y remitirlos a |a instancia del ICBF
que [o solicite,

9. Participar en las labores de ajuste, puesta en operacién, seguimiento y evaluacion al medelo
de asistencia técnica.

10. Cumplir siempre en el gjercicio de sus obligaciones con las normas, procedimientos, gufas,
instrumentos, formatos, términos, plazos, etc., definidos por el ICBF para apoyar la realizacién de
las actividades de asistencia técnica que han sido asignado asignadas.

13. Conformar grupos de estudio para la revision y analisis de las Propuestas de Implementacion
v Cualiflcacton PIYCy Propuesta de Atencion Institucional PAl de las entidades contratistas antes
" |de'iniciar las actividades de asistenciatécnica

L]
s v

-

12, Cun’up!ir con todas las demds actividades que le sean asignadas por el supervisor del contrato
1y que guarden relacién con este objeto contractual. '

wwwwichi.gov.co
4 @ICBFColombia {3 gickicolombizoficial & icBFcolombia

{5} @icbicolombiacictal

Calle 35 No 8 B 11 Pere!r;*.-‘ Risaralda Linea gratulta nacional ICBF
Teléfono: (601) 3401394 ext. - 645011Colombia 01 8000 91 8080




Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecilia De la Fuente de Lleras

Regional Risaralda

Grupo Juridico

CLASIFICADA

7

A i
Maria Teresa Quintero Jaramillo
1

SUPERVISOR DEL CONTRATO

NOTA:LA PRESENTE CERTIFICACION SE EXPIDE DE CONFORMIDAD CON LA
INFORMACION CONSIGNADA EN LA PLATAFORMA SECOP I Y SITCO.

1

REVISO: Ma'ria Teresa Quintero Jaramillo

wwrw.ichi.gov.co

&1 @icbicolambiaohclal Y picartolombia

LA 1cBrColombia

Calle 35 No 8 B 11 Pereira - Risaralda

] Linea gratuita nactonal ICBF
Teléfono: (601) 3401394 ext, ~ 64501 1Colombia

01 8000 91 8080
f




Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecilia De la Fuente de Lleras

Regional Risaralda .

Grupo Juridico

CLASIFICADA - ' CRMICAD

LA COORDINADORA GRUPO JURIDICO REGIONAL RISARALDA del INSTITUTO
. COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR CECILIA DE LA FUENTE DE ELERAS

CERTIFICA:

1

NUMERQ DEL CONTRATO 66004822024

NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL

CONTRATISTA _[Juan Andres Duque Montilla

NUMERO DE IDENTIFICACION 1094973920

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES PARA
APQYAR ACCIONES DE ASISTENCIA TECNICA
A LOS SERVICIOS DE PROTECCION DE LOS
NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES, EN EL
IMARCO DEL RESTABLECIMIENTO DE SUS
OBJETO DEL CONTRATO/CONVENIO |DERECHOS Y DEL FORTALECIMIENTO DE LOS

‘ PROCESOS DE ATENCION PARA
ADOLESCENTES Y JOVENES, EN LAS
MODALIDADES DEL PROYECTQ  DE
RESTABLECIMIENTO EN ADMINISTRACION DE

JUSTICIA
O FECHA DE SUSCRIPCION Dia: 5 mes: 9 AfR0:2024
APROBACION DE LA GARANTIA Dia: 6 mes: 9 Af0:2024
VALOR TOTAL CONTRATO 15.912.140.00-Pesos m/cte

PRORROGA SI NO X Cantidad Prorrogas 0

FECHA, INICIO CONTRATO/CONVENIO |Dia: 6 mes: 9 Afi0:2024

FECHA FINAL DE TERMINACION Dia: 31 mes: 12 Afi0:2024

www.ichf.gov.co
@ICEFCalombia B

{71 @ichicolombiacficlal ICBFCalombia

Calle 35 No 8 B 11 Pereira - Risaralda Linea gratuita nacional ICBF
Teléfono: (601) 3401394 ext, - 545011Colombia 01 8000 91 8080
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Instituto Colombiano de Bienestar Familiar

Cecilia De la Fuente de Lieras %

Regional Risaralda L _

CLASTFICADA. | o BAEIAR
CONTRATO/GONVENIO ~ ; i
ESTADO : Terminado
FECHA DE EXPEDICION * IDla: 3 Mes: 04 Afio: 2025

OBLIGACIONES CONTRATO

O 1. Apoyar al supervisor de contratos de aporte en la ejecucion de las actividades de asistencia
técnica relacionadas con las areas de su competencia profesional, para el desarrollo de los servicios
de proteccidn.

2, Participar en las reuniones de socializacion y andlists de resultados de supsivision, en
articulacién con los supervisores y profesionales de apoyo a la supervision, con el fin de revisar los
resultados de las visitas de supervision, la revision documental y definir de acuerdo con estos, las
acciones de asistencia técnica correspondientes.

3. Apoyar’la elaboracion e implementacidn de los planes de asistencia técnica, de acuerdo con los
resultados de las visitas de supervision, la revision documental y con las necesidades de
fortalecimiento y cualificacién que se identifiquen y requieran.,

4. Apovyar a al supervisor de contratos en la socializacidn de la Gufa de compras locales de
alimentos con los operadores de servicios,

5. Apoyar el desarrollo e implementacion'de metodologias que contribuiyan al fortalecimiento de [as
entidades contratistas y unidades de servicios, con el fin de mejorar la calidad de la atencidn de los
nifios nifias y adolescentes en proceso administrative de restablecimiento de derechos y de los
O adolescentes y jovenes del sistema de responsabilidad penal.

6. Participar con los profesionales designados, en las asesorias, acompafamientos y
_|entrenamientos que requieran entidades contratistas y unidades de servicios y én el seguimiento al
cumplimiento de los compromisos que se establezcan.

7. Apoyar |a gestion del conocimiento y el establecimiento de acuerdos colectivos que incidan en la
calidad del servicio plblico de bienestar familiar, mediante el intercambio y socializacién entre :
colaboradores, entidades contratistas y agentes del SNBF.

8, Acompafiar la elaboracidn los informes que le sean requeridos sobre el desarrollo de las acciones
_|de asistencia técnica en el drea de su competencia y remitirlos a la instancia del ICBF que lo

) wwichl.gov.co
| GiCEFColombia FE7] @icbicofombiaaficial ¢

[&] @icticolombigeriia
X .
i-&
Callé 35 No 8 B 11 Pereira —Risaralda Linea gratuita nacional ICBF
Teléfono: (Sql}) 3401394 ext, - 645011Colombia Q1 8000 91 8080
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Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
Cecilia De la Fuente de Lleras

Regional Risaralda ..

Grupo Juridico '

CLASIFICADA EEANRIIEEF:E
solicite. '

9. Participar en las labores de ajuste, puesta en operacidn, seguimiento vy evaluacién al modelo de
asistencia técnica,

|10. Cumplir siempre en el ejercicio de sus obligaciones con las normas, procedimientos, gufas,
instrumentos, formatos, términos, plazos, etc., definidos por el ICBF para apoyar la realizacién de
las actividades de asistencia técnica que han sido asignade asignadas.

11. Conformar grupos de estudio para la revisién y analisis de las Propuestas de Implementacién y
Cualificacion PIYC y Propuesta de Atencidn Institucional PAI de las entidades contratistas antes de
iniciar las actividades de asistencia técnica

12. Cumplir con todas las demas actividades que le sean asignadas_por el supervisor del contrato y
que guarden relacién con este objeto contractual.

L

——

i
LEDIA DEL PILAR GIRALDO OSSA

COORDINADORA GRUPO JURIDICO

NOTA:LA PRESENTE CERTIFICACION SE EXPIDE DE CONFORMIDAD CON LA
INFORMACION CONSIGNADA EN LA PLATAFORMA SECOP 11 Y SITCO .

REVISO: ROCIO E.SARRALDE ORTIZ ~ ABOGADA G.J. /e flaci)

www.ichf.gov.co

[} @ibicolombiacticlal & GICBFLolombia ¥l @ichfcolombiaaficial
Calle 35 No 8 B 11 Perelra - Risaralda Linea gratuita nacional ICBF
Teléfono: (601) 3401394 ext, - 645011Colombia 01 8000 91 8080




INSTITUTO
UNIVERSITARLD
VIVE SAND

. REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
INSTITUTO UNIVERSITARIO VIVE SANO

EL DEPARTAMENTO DE EDUCACION,
INSTITUTO UNIVERSITARIO.VIVE SANO GERTIFICA QUE:

Juan Andres Dugue Monti

Documento de identidad: 1094973920

Aprobd el programa académico denominado “Certificacién Internacional en Nutricion Deportiva y Fitness - Cohorte 1" e
Modalidad On-line, realizado entre enero 30 2023 - agosto 14 2023, con un total de 143 haras académicas, MR
teniendo una asistencia del 100%, y cbteniendo una calificacién de 86.25 (de 0 a 100%)

August 14 2023 (GMT+0),

1D de Cerlificado: ELC-1692044393-26137-6198

¢ i 6’ s
? Yovanna Mendoza Carlos Ramos Camilo Aburto
A " “Coordinadora Director . Coordinador Académico

Tecnica




w7y del13.de mayo de'2016'de la Secretdia de Educ_,
. T Reg(MercantllN 21 54212012 NIT 9008’72734‘3 e
_ L HACE CONS]’AR QUE

. \:‘eif & ‘l .

Ceon'una intensidad hc')rarié,de-qiegf't‘)'veinte (120)"'h5i’a;s - .

. o~ . "

© Medeiiin - 22 de Abfil de 2025 © " ‘= °
Registrado en el Libro de Actas No 00202504225225
Codlgo de seguridad f101b789 8961 -42a5-89bd-16963668c44a

Rector - Daniel Maurlcw Trejos Castaneda
www.polisura.edu.co

L la autenticidad de este documento puede ser verificada mediante solicitud al corres
matriculas@polistra,edu.co indicando el N° de acta con el cual se registra




Llcenma de funcmnamlento otorgada @edlante Resoluotgrf 005768
- 7 - __ del ‘13 de’ mayo de 2016 de la Secre{éna de- Eduoamon de Méﬁeﬂm

o

Wt . - rep R o
g

Con Documento de Identldad No 1094973920
- CURS(.') Y APROBO EL DIPLOMADO EN

NP
-

Con una intensidad horané de c:ento vemte (120) horas

" e N » \e £, ,u . ew . -

Medelliri - 22 de Abnl de 2025
Reglstrado en el Libro de Actas No 00202504225224

Rector - Daniel Maurlcw Trejos Castaneda
- www.polisura.edu.co

l.a autenticidad de este documento puede ser verificada mediante solicitud af corred
matriculas@polisura.edu.co indicandeo el N° de acta con el cual se registra

L. JUAN ANBRES DUQUE MONT'Ili;‘ A

~




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
.:INTERVENCI(')N JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que vna vez consultado el Sistema de Informacion de] Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR!, hoy martes 09 de

septiembre de 2025, a las 14:40:54, el nimero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

6\ Tipo Documento : Cédula de Cludadanﬁ%%&» .
No. Identificacion 1094973920  wniiiin
Cadiga de Verificacion 109497392@250909144054

ra
e

Esta Certificacién es vilida en todo el Territorid Nacion:

/.

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generd: WEB

CoRmm
Con el Cddigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.

3 Carvera 69 No, 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071, PBX 5187000 - Bogotd D.C Pagina [ de !
@ Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.




]

‘Gonsulta RNMC https://srvenpe.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx

) Policfa Nacional de Colombia ;

{2 (Default.aspx) Q.

Portal de Sérvicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC '

e Lt o s, i i e mim e g e e e e e pew e

; 2. Consulta Cludadano

ey

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a [a fecha, 09/09/2025 02:39:41 p. m. el ciudadane con Cédula de Ciudadania N°. 1094973920 vy
Nombre: JUA]"I ANDRES DUQUE MONTILLA.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 122962282 , La persona interesada
podra verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional
‘digitando hitps:/fwww.policia.gov.co, ' ment ciudadanos/ consulta medidas correctlvas, con &l
documento de identidad y la fecha de expedscxon del mismo. Esta consulta es vélida siempre y
cuanda el nimero de cédula corresponda con el doecumento de identidad suministrado.

[ Q. Nueva Busqueda ][ B Imprimir ]

RS ER e 5159000 -

COLOMBIA

s Policia Nacional de Colombia
Y Dms y. + Draceidn Genesat - Cra. 55 N° 28 - 23 p (g_- POTENCADELA -
5 N -5 Gentre Adamnistetao Maexnal CAN, Bogots D0, " . VE Bﬁ :
(riee + . < Loeade slonded DIBADOWINZ o v S

‘@icovco

ldel . 9/09/2025, 2:40 p. m.




Policia Nacional de Colombia https://antecedentes,policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes...

POLICIA NACIONAL = . :
DE COLOMBIA L

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales
L.a Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 02:40:24 PM horas del 09/09/2025, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1094973920
Apellidos y Nombres: DUQUE MONTILLA JUAN ANDRES

O 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 extincién de
la condena o la prescripcion de la pena. ;
Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero 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 acérquese a las
O instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

. Direccidn: Avenida Bt Dorado #
"5 = 26 barrio Modelia, Sogotd
e,
Aténcion administrative: Lunes a
Viernes 8:00ama 1200 pmy
2:00 pm a 5:00 pry
Linea de atencitn 2] ciudadano:
5159700 ext, 30552 {Bogotd}
Resto del pafs; 0718000 910 112
Enail: dijin.araic- 1
atc@pelicia.gov.co

| de 2 9/09/2025, 2:40 p. m.
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES " P
14:41:54
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 4o 01
GENERAL DE L& NACION No. 280114328
Bogota DC, 09 de septiembre del 2025 g -

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultade el Sistema de [nformacion de Reglstro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), elfla) sefior(a) JUAN ANDRES DUQUE MONTILLA Identificado(a) con Cédula de ciudadania numero 1094973920;

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES “

»

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes contiene las anotaclones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes, Guando se

trate de nombramiento o posesidn en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se cerlificaran iodas las anotacicnes que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 4o. del articule 238 Ley 1952 de 2019,

O NOTA: Ei certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contlens las anolaciones e inhabllidades generadas por sanciones penales,

disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contracluales 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 ptiblicos y pariculares que desempeiien funciones publicas en
sferciclo de la accidn de repeticién o llamamiento en garantfa. Este documento tiene efectos para acceder al sector piblice, en los términos que
astablezca la Constltucién Politica y la ley particular o demds disposiclones vigentes, El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionalss colombianas, En caso de nombramiento o suscripeidn de contralos con el
Estado, s respensabilidad de la Entidad, validar la informaclén de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https:/fwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes,aspx

A

o UG
g

OLGA LUCIA TIBOCHA CORTES i
Jefe Division de Relacionamiento Con El Cludadano {E)

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. H

Divisién de Relacionamiento con e Cludadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C,
www.procuraduria.gov,co
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£10 QUALITY SALUD 3.A.3.

Fauuled para e mobe
BIO QUALITY SALUD $.A.5 ‘
NIT: 900218015-2 EVALUACION MEDICO OCUPACIONAL

Fecha y Lugar: 07 oct. 2025 - PERFIRA Tipo de Examen:. PREINGRESO
Paciente: JUAN ANDRES DUQUE MONTILLA Identificacidn: | 1094973920
Género MASCULING Edad: 26 Teléfono " Movil: 3042130299
Fecha Nacimiento: 8/04/1999° Cargo: NUTRICIONISTA
Estado Civil:’ SOLTERO(A) EPS: s SALUD TOTAL 5.A. EPS ARS
Direccion VILLAS DE LA PRADERA BLOQUE 89 APT 102 ARL: SURA. 3
Escolaridad: PROFESIONAL AFP: PORVENIR S.A.
Empresa ASOCIACION CIUDAD FUTURO :
AREA: No Reporta’
Misién/Cantrato/  agociacioN CIUDAD FUTURO : : .

Centro de Costo:
p -

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL LSO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSGNAL, PAUSAS ACTIVAS EN EL PUESTO DE TRABAJD, HIGIENE POSTURAL, HABITOS SALUDABLES
CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR

PUEDE DESEMPENAR EL CARGO SIN RESTRICCIONES

Observaciones:

HE

onidlclones,

NO

‘CONSENTIMIENTO

En la Fecha, Yo, mayor da edad dentificada come apareco al lade de mi firna en esle documento, actuando en pleno uso de mis facultades mentales, actuando sin preslonas de pinguna indole, v en
piena conocimiento de mi estade de sahud, declara que he recibido ks faformacidn perlinente acerca de los examenes clinicos y para dinicos que me van a ser practicades, y que 51 he lenide ocasién de
preguniar y resolver odas mis inquieludes al respecio. '

De conformidad plena y lenienda en cuenta todo la anleriormente expresado, Sl autorizo a la IPS, para reafizarme los exdémenes clinicos y para clirices soficitado por mi empleador o entidad pertinenle y
que los resultados de dichos examenes sean plasmados de manera general en el informe de condiciones, de salud quo serd enlregado a mi empleador,-¢ enlidad solicilante para fines da vigilancia
epidemiolégica o segdn corresponda,

LEY HABEAS DATA:

En cumplimiento de fa loy estalutaria $581 de octubre de 2012, autorizo ala IPS, para que hagan use de mis dates personales existenles en su base de datos,

.
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Soy profesional en Gerontologia con capacidad de interpretar el contexto social,
politico, cultural, legal y de salud; competente para disefiar planes programas y
proyectos con poblacion vulnerable en pro de una mejor calidad de vida del adulto
mayor y el. envejeciente en su entorno familiar y colectivo con ‘enfoque de
derechos"de atencion centrada en la persona y de resultados. Con formacion en
énfasis en la promocion de la Salud y prevencion del riesgo, el tratamiento v la
rehabllltacmn Con gran capaCIdad -de gestion y experiencia admlnlstratlva y
gerencial de entidades del sector social y de la salud.

Con alto sentido. de‘pértenencia, responsabilidad social y de liderazgo. Con
desempefio a nivel asesor, administrativo y asistencial, con conocimiento adicional
en docencia, audiforia, asistencia técnica en verificacion de requisitos para el
funcionamiento de instituciones de proteccion al adulto mayor, ademas, del area
investigativa eh participado en el disefio, andlisis, formulacién y ejecucion de

" proyectos que respondan al desarrollo y bienestar de la poblacion vulnerable.

Capacitado para comprendeﬂa importancia del trabajo en equipo y el desempefio
con calidad, respaldadoc por ‘conducias éticas y conommlento de la legislacion
vigente.

Con integridad profesional y habilidades transversales como el respeto a las
personas, comunicacion asertiva y manejo de situaciones bajo presion, ademas de
poseer una vision de contribuir al desarrollo y fortalecimiento de la comunidad, la
institucién o empresas. ‘ '
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EDUCACION FORMAL

Primaria:
o Escusla Nuestra Sefiora de las Mercedes, Riopaila, Valls 1978.

Secundaria: ; -
o Normai Nacional f'Jorge Isaac” Roldanillo Valle 1987. Bachiller académico

Universitarios: T
o Titulo: Gerontdlogo, (Ley 1276 de 2009, ley 1655 de 2013) Profesional de la salud de
Salud, (Ley” 1164. de 2007 Registro Unico Nacional de! Talento Humano en Salud
(ReTHUS), Registro 108 de 1997 83Q, 07GER de 1998 SSSR, inscripcién 563 de 2012
SSDBV (Resolucion 0449 de 1993).
Universidad del Quindfo, Programa de Gerontologia, Armenia, Quindio 1994,

o Tittlo: Especialista én Gerencia en Servicios de Salud
Univé;rsidad Cooperativa de Colombia, Facultad Postgrados, Pereira, 2000.

Diplomados:.

o Plan de saneamiento basico ambiental. 120h
Politécnico de Colombia Medellfn, 31 diciembre 2020

o “Atencion Integral al Adulto Mayor con Enfoque Centrado en la Persona™, 480 h.
Cruz Roja Colombiana Seccional Risaralda, Pereira, febrero 2020

OTROS ESTUDIOS

2020
o Curso de primer respondiente “Gente que ayuda”, Secretaria Distrital de salud de Bogota.
o Curso Induccion en Seguridad en salud y en el trabajo. Gobernacién de Risaralda, marzo
2020, A

2021 . :

o Entrenamients en el uso del test de Moca para cribado de deterioro cognitive. 12 h Grupo
sinapsis, Miami. A
Induccion y reinduccion’ para-SGSST Federacion nacional de Cafeteros:de Colombia,
Pereira, '

Induccion y reinduccion para SGSST Alcaldia de Pereira

Prevencién de accidentes por caidas a nivel, Arl - Sura

Infraestructura segura, Arl — Sura

Curso. Las caidas en las personas mayores: prevencién y actuaciones, Qresi Madrid, 15h.

Curso. Cuidados paliativos en geriairia: nociones basicas, Qresi Madrid, 15h

Curso. El ingreso de una persona mayor en una residencia: papel de la familia, Qresi
Madrid, 15h
o Glycemic Guardians, Conternporary topics in diabetes nutritions. Abbott

S 0 00 o

o]

a
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2023

2024

EXPERIENCIA.LABORAL,
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Gerontalogo — Especlalista en Gerencla en Servicios de Salud

Curso introductorio del Modelo Integrado de Planeacién y Gestion — MIPG. Alcaldia de
Pereira

Curso Primer respondiente, IDIGER Bogota.

Curso elementos claves pafa la implementacién de la convencién interamericana de
proteccion de derechos humanos de las personas mayores. OISS, 40 h

Curso Induccién y reinducc{ién SST 2023. Alcaldia de Pereira 8 h,

Encuentro iberoamericano de envejecimiento saludable, Universidad Auidnoma de
Manizales, 16 h.

Curso "Me Cuido Activa”, Universidad Auténoma de Manizales, 60 h.

Curso formador de formadores: Cuidados profesionales a personas adultas mayores en
situacion de dependencia. OISS, 130 h

Cargo: GERONTOLOGO

Entidad: Secretarla de salud publica y seguridad social de Pereira

Fecha: “mayo 19 de 2021 hasta 18 diciembre 2021. , enero 25 de 2022 a diciembre
30 de 2022

Jefe inmediato: Diana Moreno — Coordinadora adulto mayor

Teléfono: 3147781038

Funciones: Asistencia técnica, a Centros vida y Centros de proteccion social al adulfo

mayor, verificacidn de requisitos

GERONTOLOGO'

Cargo:

Entidad: Gobemacién de Risaralda

Fecha: - octubre 13 de 2016 hasta 2020.

Jefe inmediato: Luz Adrlana Rivera Gonzalez — Coordinadora Promocién Soctal SSD
Teléfono: 3398300

Funciones: Asistencia técnica, formacion y direccionamiento en la normatividad del’ AM

correspondiente a Centros vida y Centros de proteccidn social al adulio mayor.

Cargo:’ GERONTOLOGO
Entidad: CBA San José Pereira
., Fecha: enero 15 de 2019 hasta |a fecha 2024,
Jefe inmediate: Héctor Arteaga Pacheco — director técnico
Teléfono: 3163554887 , t
Funciones: Acompariamiento y fortalecimiento de red familiar
Cargo: GERONTOLOGO
Entidad: Fundacién de Sefior de la Divina Misericordia Arca de Noé, Pereira
Fecha: enero de 2017 hasta la fecha 2024,
Jefe inmediato: Claudia Lorena Garcia — directora técnica
Teléfono: 3163554887
Funciones: - Asesorfa institucional
Cargo: DIRECTOR TECNICO - GERONTOLOGO
Entidad: Fundacidn Cristiana Vida con Proposito, Pereira
Fecha: febrero de 2020 hasta [a fecha diciembre 2020, 2020-2024
Jefe inmediato: Juan Diego Arbeldez — Terapeuta respiratorio
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Teléfono:
Funciones:

Cargo:
Entidad:
Fecha:

Jefe inmediato:
Teléfono:
Funciones:

Cargo:
Entidad:
Fecha:

Jefe inmediato:
Teléfono:
Funciones:

Cargo:
Entidad:
Fecha;

Jefe inmediato:

Teléfono:
Funciones:

Cargo:
Entidad:
Fecha:
Teléfono:
Funciones:

Cargo:
Entidad:
Fecha:
Teléfono:

Jefe inmediato;
Funciones:

HOJA DE VIDA
NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO

Gerontdloge — Especialista en Gerencla en Serviclos de Salud

3163554887
Direccionamiento y fortalecimiento institucional

DIRECTOR TECNICO- GERONTOLOGO
Asociacién Hogar del Abuelo Divino Pastor Pereira
enero 15 de 2016 hasta la fecha 2020. 2020-2023
Rosalba Pérez — directora

3117992225

Direccionamiento y fortalecimiento institucional

DIRECTOR-TECNICO

Unién Temporal Nueva Esperanza

marzo de 2019 hasta la fecha 2024,

Regina Rojas — Representante Legal
3148145935 ‘
Direccionamiento y fortalecimiento insfitucional

DOCENTE CATEDRATICO

Universidad del Quindio

febrero de 2016 hasta la fecha.

Lilia Inés Lépez — Coordinadora programa Gerontologia, Administracion
de negocios Internacionales.

7350342

Orientar catedra y dirigir practicas de formacion académica.

GERENTE

Hospital Santa Ana de los Caballeros ESE Ansermanuevo Valle
23 agosto de 2012 hasta 31 de marzo 2016.

2051113

Las establecidas en el decreto 139 de 1996,

SECRETARIC.DE SALUD MUNICIPAL

Alcaldia municipal Belén de Umbria Risaralda

1.enero de 2008 hasta 31 de diciembre 2011,

3528733

German Alberto Bernal Trujillo - Alcalde '

Contribuir a la formulacién y ejecucion de las politicas, planes generales,

programas Yy proyectos del sector administrativoe en materia de salud y del sistema de seleccion de
potenciales beneficiarios de proyectos sociales del estado (Sisben); coordinar el comité local de

emergencias y desastre.

i
H

Alcalde encargado septiembre 2005'y noviembre 2006.

Cargo:

Entidad:
Fecha:
Teléfono: ,
Jefe inmediato:
Funciones:

SECRETARIO DE SALUD MUNICIPAL
" Alcaldia municipal Belén de Umbrfa Risaralda

16 enero de 2004 hasta 31 de diciembre 2007,

3528733

Edgar Vélez Taborda - Alcalde

Contribuir a la formulacion y ejecucion de las politicas, planes generales,

programas y proyectos del séctor activo en materia de salud y del sistema de seleccién de
potenciales beneficiarios de proyectos sociales del estado (Sisben), coordinar de cultura, coordinar
el comité local de emergencias y.desastre

Cargo:
Entidad:
Fecha:

GERONTOLOGO
E.S.E. Hospital San José Belén de Umbria Risaralda,
16 enero 1996 hasta 14 enero de 2004.
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Teléfono: (096) 3538770-3528128
Jefe inmediato: Miguel Fernando Garcfa Montes - Gerente
Funciones: Promover coordinar y asesorar las actividades de control epidemiolégico

de la tercera edad infrahosptalaria, participar en la blisqueda e implementacion de nuevas formas
de prestacion de servicios, coordinar con los jefes de grupos los programas asignados, participar
en el diagnostico y pronostico del estado de salud de la poblacion de tercera edad, Coordinar el
Programa de Atencién [ntegral en Salud al Anciano y Gestidn Comunitaria de la Salud

Cargo: GERONTOLD‘G.O

Entidad: Fundacién Hogar del Anciano Belén.de Umbrfa Risaralda,
Fecha: - 1 octubre 1995 hasta 7 de marzo de 1997

Teléfono: (096) 3528200

3

Funciones: Fomento y promocién de salud en ancianos del municipio.

EXPERIENCIA COMPLEMENTARIA

Realizacion y ejecucion Plan salud publica

0

o Realizaclon y éjecucion Plan salud mental

o Realizacion y ejecucion Plan Atencion integral a la discapacidad estrategia RBC

o Realizaciény éjecumon Plan Atencidn Integral al adaito mayor

o Realizacién y ejecucion Plan Atencién integral a las personas en -condicion de
desplazamiento s

o Reallzaclény ejecucton Plan Atencion integral a la infancia

o Realizacién y ejecucién Plan Atencion integral a la adolescencia

o Realizacién y ejecucion Plan Gestion de riesgo en emergencias y desastres

o Aseguramiento en salud

o Promocién y coordinacién de gestion comunitaria

o Atencidn ala poblacién pobre no asegurada (vinculados)

o Coordinacion Sisben

o Intervenior, asesor de programas y proyectos sociales y de salud con enfoque de
derechos. . '

o Realizacion y ejecucion PAMEC

o Realizacidn y ejecucion Plan de atencion primaria en salud APS

o Conocimiento de herramientas informéticas Excel, Word, Power Point, Publisher, formacion

virtual,
o Asesorflay aS|stenC|a tecruca en estandares de funcionamiento de CPSAM y Centros Vida

EXPERIENCIA EN PROYECTOS

o Realizacidn y ejecu"pién de los proyectos de Cooperacion Internacional con la Cruz Roja
. Espafiala y la .Cruz Roja Colombiana seccional Pereira en actividades productivas para
adultos mayores del municipio de Belén de Umbria Risaralda.

"o Realizacién y ejecucién de los proyectos de Cooperacion Internacional con la ONG Belga -
Proyecto Social Colombia para centros de Bienestar al anciano y el programa de gestantes
de [a ESE Hospital San José de Belén de umbria Risaralda.

o Realizacién vy e;ecucmn de los proyectos de Cooperacién Internacional con la ONG

canadiense para la construcclén de obra fisica en el hogar del anciano de Belén de Umbria
Risaraida.
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Realizacién y ejecucion de proyectos de Cooperacion Nacional con la Fundacion Corona,
Fundacién Nelly Ramirez y con Accién social para fortalecimiento institucional.

Reahzac:on de proyectos de asistencia técnica y de obra fisica de géstion del riesgo para el
afrontamiento de la ola invernal en el municipio de Belén de Umbria.

Realizacién del proyecto rescate de sabefes ancestrales en el departamento de Risaralda
Comité de Cafeteros, 2021-2022

EXPERIENCIA DOCENTE ~ 1

Cargo: , Instructor Fadilitador T

Institucién: = Fundacién Praxis Medica

Fecha: marzo de 2019 a la fecha 2024

Cargo: Instructor Facllitador

Institucion:  Instituio de formacion Cruz Roja Colombiana Secc:onal Risaralda
Fecha: . octubre de 2019 a la fecha 2021 el

Cargo: DOCENTE - Caiedrético

Institucién:  Universidad del Quindio, programa de Gerontologia. Programa de

- gerontologia y negocios Internacionales

Fecha: febrero de 2016 hasta agosto 20186,
Cargo: DOCENTE - Catedratico .
Institucién:  Fundacién Universitaria del Area Andina, Programa de Terapia
Respiratoria. ’
Fecha: febrero de 1999 hasta el 2000.
Cargo: DOCENTE - Catedra de Filosofia,
Institucién:  Colegio Replblica de Colombia La Paila Valle.
Fecha: 20, Periodo de 1994 v 1o, periodo 1985,
N i
Cargo: INSTRUCTOR - Difusién, Campamentacion, asistencia, primeros auxilios,
Institucién:  Cruz Roja Colombiana La Paila Valle.
Fecha: - 1995.
Cargo: AUXILIAR DOCENTE - Programa de Gerontologia.
Institucion:  Universidad de! Quindio. .
Fecha: . 20. Periodo 1993 y 1o. periodo 1994.

T

EXPERIENCIA COMO CONFERENCISTA

Congreso internacional atencién centrada en la persona y atencion primaria en salud para
las personas mayores. Bogoté-28 y 29 de noviembre de 2024.

2do Congreso Iberoamericano De [nvestigaciones En Seguridad Del Paciente Quirdrgico,
Armenia 25 al 27 de mayo de 2023.

-

XV Congreso colombino de gerontologla y geriatria” envejecimiento y transicién del
cuidado” ACGG Bogota 2022.
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[| Webinar "Estrategias de Atencién Regional con énfasis en Geroniologia en tiempos de
COVID-19", Colegio Gerontoldgico Colombiano, 4 septiembre 2020.

XIV Congreso Colombiano e Iberoamericano de Gerontologia y Geriatria, Cali 2019.

Primera Jornada de Actuahzacmn para auxiliares de Enfermeria, Cruz Roja Colombiana,

Pereira, 2019 \

Xl Congreso Colombianc e Iberoamerlcano de Gerontologia y Geriatria, Barranqguilla
2018, .

XXVII Congreso Internacional en Salud 10CIM, La APS como ntcleo integral de la salud
local y su empoderamiento en programas estrategias institucionales, México 2015.

Erimera Jornada de" Actualizacién en Gerontologia”, Armenia, Quindio, 2010

“Aplicabliidad de la Sentencia 760 en la Atencion del Anciano”. Segundo Congreso
Nacional de Envejecimiento Humano, Pasto, 2009

Perspectivas de la gerontologia en el drea de la salud, Armenia, Quindfo, 2008

Experiencia éxitos del programa de gestién comunitaria en Belén de Umbria Risaralda.
Primer Congreso Nacional de Accidn por la Salud, Bogota, 2004.

Salud funcional en ancianos con deterioro cognitivo de! CBA El Carmen de Armenia
Jornada de Investigacién en Gerontologfa, Universidad del Quindfo Armenia, 1995.

|

PUBLICACIONES

i,

[
!

Hospital Santa Ana de los Caballeros “Gestidn y acciones. para una mejor salud”, Revista
Asohosval, No 9, pag. 14 - 17, 2016
Programa Integrado de Salud Mental del Hospital Santa Ana de los Caballeros de
Ansermanuevo: Una innovacion a tener en cuenta en el Norte del Valle del Cauca, Revista
Asochosval, No 8 pag. 2 -4, 2015
Avanzando en la humanizacion del servicio, Revista Aschosval, No 7, pag. 24 25, 2014

Récowocmmwms

“EXCELLENT MANAGEMENT INSTITUTIONAL IN HEALTH” y la maxima distincion Internacional
“PRIZE TO THE MEDICAL BY ACHIEVEMENT FOR A BETTER LIFE” de la Organizacion
Internacional para Capacitacion e Investigacion Médica I0CIM, México, 2015.

VICULACION A ENTIDADES
o Institucién: Colegio Gerontoldgico Colombiano COLGERCOL
Cargo: Vicepresidente
Teléfono: 3102864116 "
Fecha: 2020 -2024 1
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Institucion:

Cargo:
Teléfono:
Fecha:

Institucion:

Cargo:
Teléfono;
Fecha:

Institucion;

Cargo:
Teléfono: -
Fecha:

Institucion:

Cargo:
Teléfono:
Fecha:

0

Institucidn:
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Praxis Meadica
Asociado
3156580623 .
2019-2023
’ !
Asaciacién de Hospitales del Valle. ASOHOSVAL
Asociado
3148639730
2012 -2016

Cooperativa de Hospitales dsl Valle. COHOSVAL
Presidente

3147937037

2012 - 2016

Fundacion Hogar del Anciano Belén de Umbria.
Presidente - Asesor

3528200

2001 - 2004

Asociacion de Centros de Bienestar al Anciano de Risaralda

Cargo: Presidente - Asesor
Teléfono: 683700 La Virginia
Fecha: 2005 - 2012 .
REFERENCIA PERSONAL ' ;
EDGAR VELEZ TABORDA
Alcalde 2004 - 2007 Municipio Belén de Umbria Risaralda
Teléfono 3146814357 .
o

NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO

Declaro bajo gravedad de juramento que la informacion reportada es clerta y esta sujeta
verificacién '
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SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD S.A.
NIT 805.001.157 - 2
CERTIFICA:

Ei(la) sefior(a) NEY HOLMES QORTEGA CHAMORRO + identificado(a) con CC 16540330 se encuentra afiliado(a) en el Plan de Baneficios en

Salud P.B.S. en la EPS SERVICIO QCCIDENTAL DE SALUD S.A. E.P.S., afillade desde: 01/09/2008 y su estado de Aflliacion a la fecha
de generacién este certificado es: ACTIVO por el Régimen CONTRIBUTIVO, en calidad de COTIZANTE

Su grupo familiar es;

Tipo de Documento Nlmero de documeﬁto Nombre del afiliado Estado da afillacién
cc 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO VIGENTE
cc 1137060222 SOFIA ORTEGA CAICEDO VIGENTE
CC 42116130 VIVIANA CAICEDQ LONDGRO VIGENTE
; Relacidn del histérico de afitiacicn y dias pagados a la EPS SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD S.A en el tltimo afo.
e | dosuments Nornbra del Cotizante Empleador|  Emeador Rastn Socl Cotzacién | Coliados
O CC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRC [¢] 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2024/09 30
cC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO CcC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2024/09 0
cc 16640330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO cc 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2024110 o
cc 16540330 | NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO CC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2024/10 30
cC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO CC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 202411 0
cC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO cC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRC 2024111 30
CG 16540330 NEY HOLMES CRTEGA CHAMORRO GC 16540330 ‘ NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2024112 30
cc 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRQ cC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMQHRO 2024112 0
cC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO CcC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2025/01 0
cC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRQ cC 16540330 NEY HGLMES ORTEGA CHAMORRO 2025/01 30
cc 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORROQ GC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2025/02 30
CC | 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO CcC 16540330 NEY HOLMES OﬁTEGA CHAMORRO 2025/02 0
O CGC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMdHHO cCc 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2025/03 30
cC 16540330 NEY HOLMES GRTEGA CHAMORRO cc 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMCRRO 2025/03 0
CC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMOHRRO cC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2025/04 30
cC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO cc 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2025/04 0
cc 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO CC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2025/05 30
CC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO CGC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2025/05 0
CC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMOF!HRO cC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2025/06 30
CC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO cC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2025/06 0
cc 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO cc 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMDRRO 2025/07 30
cC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO CC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2025/07 0
. cc 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO (&) 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2025/08 30
| CC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMCRRO cC 16540330 NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO 2025/09 30
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Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccion

NIT 800.229,739

Hace constar que:

El(la) Sefior{a) ORTEGA CHAMORRO NEY HOLMES identificado(a) con CC ntimero 16.540,330 se encuentra afiliado(a) en
Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde e! dia 01 de noviembre de 2012 ¥ sus recursos se encuentran distribuidos
como,se enuncia a continuacion, de conformidad con lo consagrado en el Decreto 2373 de 2010 ask:

1. E!60% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION CONSERVADOR
2. EI'40% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MODE‘RADO

¥

W

Esta constancia se expide a peficion del(la) interesado(a) el dia 29 de septismbre de 2025,

Cordialmente,

i 1

Cesar Mauricic Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

[}

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

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién comuniquese con nosotras:
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 (804) 510 90 99 — Cali (602) 386 00 80 -
Barranquillz (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:/feustomers.wolkvox.comiclicktocall/proteccion/
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2. Concepla {0 | 2

Formulario del Registro Unlco Tributario W
. S
Actualizacion
4. Nimero de formularic 141154097961

12, Direccién seccional
Impueslos y Aduanas da Pereira

5. Ndmevo de Identificacian Tributaria (NiT) 6.0V

16 540330/0

IDENTIFICACION

~ Buz6n elactér
@ (\(&)) uzén elasirnico

24, Tipo de contribuyente 2B, Tipa de documento

V4
NU/I/SN

26, Niimero de Identificaci RV
16540 0 @ﬁ“

Persona natural o sucesién Bliquida 2 |Cédula de Ciudadanfa 13
Lugar de expedicién 28. Pals 29. Departamento 1\\.7 SO daﬁ_@l’uﬁicipio
CoLOMBIA 1 6 9 |Valle del Cauca 7 e% ([ared, 895
31, Primer apellido 32. Segundo apelido 33, Primer pombro N “Pedrerids nombres
ORTEGA CHAMORRO NEY N 5) {E ﬁOLMES
! ’35. Razon sacial V w
/, /4 ™
36, Nombre comercial \& 3%‘-‘—\*}
V74 =~
JBIPACION 222 S,
38, Pais 9, Departamento s 40. Ciudad/Munlcipic
COLOMBIA 1 8 9 [Risaralda O 6 G [Pereira 001

41, Diraccitn principal

CL21 20 34 P 2BRR PROVIDENCIA

42, Correo electrénico nhoc25@gmail.com

43. Cddigo postal

7
[ 44. Toletondi

YV D N\\83233621 7 1 94 Tedlom2

I NDLASIFICACION

Acliv[@a‘#-ecgpémlcfa_(\"\ﬁ*) Ocupacitn
Actividad princlpal ActiVesf S8 {np;(fuﬁa N Giras actividades 52, Netmero
46, Codigo 47, Facha inicio aclividad 4B. Cddig T Fecha' ﬁi‘gcti iad 50. Codigo 1 2 51. Cadigo establacimientos
[7490]l201705,01][|s 54W] OMH [e699lsa2gs| |2419] L]

ﬁ\\"\"< @ﬁa\@énsablltdadu, Calldades y Atrlbutos
T2z 3 a4 s ()7"’ a’ﬁ?"w Mo12 13 14 15 16 17 18 18 20 21 22 23 24 25 28
scwp|s [a9] | | N h\\ I Y I O A e R R e R A R
05- Impto. renta y compl, régimen orgimdr . — Y
6 49 - No respansable da IVA U @
Usuarlos aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 N
' I I ’ I I , | | I 56.Foma  56.Tipo Servicio 1 2 3
54, Codigo |57. Moda
n 12 13 14 15 18 17 18 19 l [
L1 ] L 1] | e

- l“meﬁrﬂﬂTE: S : Teil Tﬂaalua‘;‘us}f-h.‘.ll

cionss a que haya lugar, la Inscripcidh an sl Reglatro Unlzo Tributario -RUY-, tendré vigencia Indefinida y en consecusncia no se exiglrd su renovaclon

T = : -
oo s w

- Para uso excl

59. Anexos 60. No; de Foliosi ™

usivo de a DIAN B sy
S S =) ' ¥ ,
% R - & o TR

=
g8

La Infermaclan suministrada a través del formulario oficial de inscripeidn, actralizacisn, suspension
¥ cancelacion del Ragistro Unlco Tributario (RUT), deberd ser exacla ¥y varaz, en ¢caso de constatar
Inexactitud en alguno da los dalos suministrados se adelantardn los procedimientos adrinistrativos
sancionatorios o de suspensidn, segiin el caso, Pardgrafo del articulo 1.6,1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trémite el usuario fue Informado ¥ acepta la pelitica de
tratamiento de datos lay 15681 de 2012,

Firma del solicitante:

Sin perjuicio da las verificaciones que la DIAN realica,
Firma autorizada:

984, Nombre ORTEGA CHAMORRO NEY HOLMES
985, Cargo CONTRIBUYENTE

Fecha generacion documento PDF; 30-08-2025 04:25:45PM
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LA REPUBLICA DE COLOUTBIA

Yensu nombre la

L4

Pevtamersa Jurulica Neaolioctdu 24,193 Al el de Dwvevnshen de L5y S
" pror el fis sl ‘s '
Enatfencion a que:

Neg Holmes Oriege Chanmorio
. . CON CISULA DU GVDADANIA  No LGSR0 OF LA PALA-ZARZAL [WALLE)
Ha Cumplido con todos los Estudios que los Estatitos Unlversita riosexriden paracptaral TITULede:

ESPECIALISTH
~ EX GERERCIA DE SERVICIOS BEF SALUD

Le Expide el presente Diploma. En Testtmenio de ellose-¥irma y Refrenda con los Sellos respectivos
) en MTEPELLIN alos 23 dias delmes de junic de 2000

P i ra
iro. "

Loe » e ]
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oty cadar
% Sl Eitanfutury
. Cancha Thcusy

[ P > i rFa ) . : N .
- La Universidad Auténoma de Manizales
Instituclén de Educactin Superier con Parsonie Jurldica segéin Besslutidn N 1549 del 25 dedehbrero gz 1991
exppdida por 8l Minksterid e Edutacién Mstional

Cerifica que
Ney Holmes Ortega Chamorro
Con Céduls der Ciiadznia 16540330

. Asictida

CURSO ME CUIDO ACTIVO ,

ConenzdumoNn oo 60 heas

13 do.septiembre g8 2024

’ Ao Soazar &

ALEJANDRA SALAZAR B
COORBINADORA EDUCACION CONTINUADA
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Rt Do 5 2
R | mnucacion AGhizales
. ‘. 1) wf Cludad Amigabile
&?,.AMM‘ CONTINUADA ¥ oon los persencs mavores

La Universidad Autdonoma de Manizales
Institrdlén ¢e Educacitn Stperior con Perscneria jurldica segin Resoluckn N* 1549-del 25 de febrero de 1982
" expedida por el Ministerio de'EducacinNaclonal
Certifica que
NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO-

Con Cédula de Cludadanta 16540330

Asistid a
ENCUENTRO IBEROAMERICANO DE ENVEJECIMIENTO SALUDABLE 1Y
= 2 DEAGOSTO DEL 2524

Con un3 duracide de 16 hbrgs,

En testimonie ce fo antertor, se firma ¢! presente en Manlzales."a fos dos (2} difes del mes.de agosto del 2fia dis
it velnticyatro 2024)

quﬂdfa e B,

ALEJANDRA SALAZAR EEN}UMEA
COORDINADORA EDULACION CONTINUADA

Tlaborado ef 13 de agestode 2074
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)

N.LT 900352440-2
Cdmara y Comercio SO0303131 Armenia, Ouindio

CERTIFICA QUE;

C.C. 16540330

. Asistio al curso de formacidén en “BUENAS PRACTICAS DE ATENCION Y|

MANEJO DE EQUIPOS DE EMERGENCIAS Y DESASTRES, con unz intensidad e
40 horas )

A e
t! tﬁj -~
AT
MD,ALBERTO PEREZ MEDINA R
Representante legal

Pereira, 2 de diciembre de 2024

Anrule 2.6.6.8 Decrtto 2075 de 2015 My Edueetion Informol para romph actuslizociin, perfe T
conacimientes, habilidades, téchicus i procticos no canduce @ titdo il aptitud L titulo ¢ epticid ocupationc)

La Organizacién Iberoamericana de Seguridad Social
. (0ISS)
Otorga el presente certificado a;

Ney Holmes ORTEGA CHAMORRO
Por $u participacioe en 1a 1 Edicidn del Curso
“Formando a formadores; cuidados profesionales a personas adultas
mayores en sitiacion de dependencia™

Desasroilado do foerma vidual y asineréinica durente cafercs semanas {130 horas), deacuerdo con o} anewo qus Sgara'en ef rovérso
' da este'documento,

Paraque conste a fos efeclos cportunos, Brmo el presente cerlificado en Maddd a 15 ﬁejulié de 2024

i
(SLal s o R
Con &l apayo da;.
— T .Gina Magnolia Riafio Bardn
i S Secretaria General
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

-CERTIFICA:

Que una vez consuitado el Sisterma de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy martes 09 de
septiembre de 2025, a las 14:28:30, el nimero de identificacién, relacionado a continnacién, NO SE ENCUENTRA

e

REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.,

Tipo Documento

|Cédula de CiudadaniZiiiss.,

No. [dentificacidn .

1 6540330

Cddigo de Verificacion

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado




}¥ Policia Nacional de Colombia

(¥ (Default.aspx) Q

5

Portal de éervicios al Ciudadano PSC

S!stema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

e g FREr ML e ¢ e it ol U Py bk e ek e e s ki e 2esy

1 Consulta Cludadano

e b i s s B sy e P

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 09/09/2025 02:30:37 p. m. el cludadano con Cédula de Ciudadanfa N°, 16540330 y Nombre:
NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cddigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No, 122961274 . La persona interesada
podra verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional
digitando https://www.policia.gov.co, menl ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el
documento de identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es valida siempre y
cuando el niimero de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

[ Q Nueva Busqueda J[ & Imprimir

=
S e S A N

COLOMEIA
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:
H

Pulicia Nacional de Colambia

R =
B DIUS ¥ e T - Direccion Genersl- G, BON928-21 5
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az7/~l_éw P Lines de slencion: 018000-930412
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POLICIA NACIONAL
' DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 02:34:01 PM horas del 09/09/2025 el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 16540330
Apellidos y Nombres: ORTEGA CHAMORRO NEY HOLMES
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 Consfitucional, 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 extincién de
la condena o la prescripcién de la pena.

Esta consulta es vélida siempre y cuando el numero 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 acérquese a las
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

~ Direccion: Avenida El Dorado #

75 - 26 barrio Modelia, Bogotd
. DC. ,

Atencidn administrativa; Lunes a

Viernes 8:00 ama 1200 pmny

2:00 pma 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadano:

5159700 ext. 30552 (Bogotd)

Resto del pals: H18000 910 112

E-mail; dijin.araic-

atc@policia.gov.co

\é‘g;,’esv PATRGS)
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~ CERTIFICADO DE ANTECEDENTES s
12:57:55

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Ho;af:f;m-

GENERAL DE LA RACION No. 281606646

Bogota DC, 01 de octubre del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRi), el(la) sefior(a) NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRQO Identificado(a) con Cédutla de ciudadanla nimere 16540330:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La ceriificacion de antecedentes contiene las anotaciones de |as sancienes o inhabllidades que se encteniren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesitn en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se carlificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anferior, de acuerdo a los incisos 3o. y 4o, del artlculo 236 Ley 1952 de 2019.

- IR

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e Inhabilidades generadas por sanclones panales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales gon el estado, de los fallos con responsabllidad fiscal, de'las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores ptiblicos y particulares que desempeiien funciones piiblicas en
ejercicio de la accidn de repeticion o llamamiento en garanifa, Este documento tiene efectos para acceder al sector pliblico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y la ley particular o demds disposiciones vigentes, Ei Sistema SIRI reporta comc antecedentes solamente las
sanclones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades naclonales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcidon de contratos gon el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar Ia informaclén de antecedentes del aspirante en la pagina web:

hitps;/fwww.procuradurla.gov.ce/Pages/ceriificado-antecedentes.aspx

Carlos Willlam Rodriguez Millan
Jefe Divislén de Relactonamiento 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 HQJAS,

Division de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315
" Carrera 5 No, 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co




BI5 QUALTY 3ALUD 348,
Clatuan pasa Lo micte
BIO QUALITY SALUD S.A.S

NIT: 800218015-2 EVALUACION MEDICO OCUPACIONAL
Certificado de aptitud: 16540330-42789

=
Fecha y Lugar: 05 oct, 2025 - PEREIRA Tipo de Examen: PREINGRESO h
Paciente: NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO Identificacion: 16540330
Género MASCULINO Edad: 59 Teléfono Movil: 3233621719
Fecha Nacimiento: 25/08/1965 Cargo: GERONTOLOGO
Estado Civil: SOLTERO(A) . EPS: SERVICIO CCCIDENTAL DE SALUD S.A. 5,0.5.
Direccidn CAMINOS DE LA PRADERA APTO 1002 TORRE 2 ARL: SURA
Escolaridad: PROFESIONAL AFP: PROTECCION S.A.
Empresa ASOCIACION CIUDAD FUTURO .
AREA: No Reporta
Misién/Contrato/  ssociacion CIUDAD FUTURG o

Centro de Costo: Lot

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL  USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL, USAR CORRECCION OPTICA PARA TRABAJAR. PAUSAS ACTIVAS EN EL PUESTO DE TRABAJO, HIGIENE
CON ENFASIS OSTECMUSCULAR FOSTURAL, HABITOS SALUDABLES

e

PUEDE DESEMPENAR EL CARGO SIN RESTRICCIONES

Observaciones:

NO

'CONSENTIMIENTO

En la Fecha, Yo, mayor de edad identificade como apareca al lado de mi fisma en este documento, actuando en plono uso de mis facuitades moenlales, actuando sin presiones de ninguna indala, y en

plena conocimiento de mi estado de satud, declars que he recibido la Infermacién perinente acerca de Ios examenes clinicos y para dlinicos que me van a ser praclicados, y que S1 he tenida oeasidn de
O preguntar y resolver lodas mis inquieludes al respeclo.

De conformidad plena y teniende en cuenta todo lo anteriormente expresado, Sl autorizo a la IPS, para reaizarme los exdmenes clinicos y para clinicos solicilade por mi empleader o enlidad pertinenle y

que los resullados de dichos exdmenes sean plasmados de manera general en el informe de condiciones de salud quo seré enlragado a mi empleadar, o entidad sclicitante para fines do vigilancia

epidemioldgica o segtin corresponda, o

LEY HABEAS DATA: <

En cumplimiento de Ja ley estalutaria 1581 de octubre de 2012, auterizo ala IPS, para que hagan so de mis dalos perscnales existenles en su base dé dalos,

™
Dr. itfo Vifraas Muling _ .
M. Eepec Satua Ocupacional W .
LEAZ RM. 850 MD. )
CE. 10.118.677 Pereira

Médico Especialista en Salud Laboral . , Firma y cédula del Paciente

CARLOS ARTURD VARGAS MOLINA i NEY HOLMES ORTEGA CHAMORRO

LPS800719-10 B5OMP ’ 16540330
. -

Carrera 10 #19-66 CENTRO, e-mall: bgsalud@yahoo.com Pereira
Impreso: 6/80/2025- 3:46:36 p. m, - Pagina 1 de 1 - Cerfificado:16540330 - 42789 Impreso por Software SIMEDI - Satud Laboral ~ www.simedl.com.co




(" | FORMATO COMPLETO

: ' ENTIDAD RECEPTORA

" d N Persona Natural ;

ertad ¥ Drden )

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

N o

DATOS PERSONALES
PRIMERAPELLIDO — -~ .~ ™ ™7 SEGUNDOAPELLIDQ(ODECASADA) - NOMBRES *
DAz’ R SANCHEZ A . cnl'snAN'JAWER“
.DOCUMENTODEIDENTIFICAC!ON .o e - |sexo. .: .| NACIONALIDAD. . PAIlS
ce. ) CE.: PAS. O No.. 14671853 LM ()] coL: @ EXTRANJERO O COLOMBIA
LIBRETAM!{_ITAR - . . a - i - Lo . R
PRIMERA CLASE . O‘w SEGUN‘QACLAS_E @ o :__‘.NL?MERO : M By . OM.30 a
“FECHA Y LUGAR.DE NAGIMIENTO T : DIRECCIONDECORRESPONDENC!A
L R CALLE N 1755, R S . L

S0 - L - 99 0. 7-5 PR ..‘ ~ o

GHAL"“ T DA | Ot MEST | 08 |ANO [ 1985 |' |: — et : : .
PAlS.  colomeiA o ita T g "PAis _ COLOMBIA DEPTO  RISARALDA
DEPTO .~ VALLEDELCAUGA . Ca MUNICIPIO .. PERERA y
__MUNIC!PIE):_ “CARTAGO" . - I '—TELI'EFOI?]OM; 3.‘,3“2:355.72:; DU EMAIL .éﬁsﬂqufm@hotrpall.-cdm ,

'FORMACION AGADEMICA *

EDUCACIC!N BASICA ¥ MEDIA L ST T o .
"MARQUE CON:UNA X EL.BEETIMO GRADO APROBADO (Los GRADOSDE10/A. 66, DE BACHILLERATO EQUIVALEN ALOS GRADOS 60, A 1 10 DE EDUCACION
BASlCA SECUNDAR|AYMEDIA) -

B

o ‘.'\ S o rd el e EDUCACIONBASfCA TITULO OBTENIDO I BAS]CA SECUNDARJA
TPRIMARIA_, ot | G ek L T PECHADE GRADD
1° l 2° l 3° | 40 5 I B*° I MES | l ANO I 2001
— . :

I-@’JCA CION, SUPERIOR (PREGRADO, YFOSTGRADO) - g
LIGENCIE ESTE PUNTQ EN. ESTRICTO ORBEN CRONOLOG]CO EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA

¥ v, “
. o Fo .

TC (TECNICA) g TL(TECNOLOGICA) =3 R e (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)
'Es (ESF‘EC[ALIZACIC)N) T e (MAESTRIA OMAGISTER}- - DOC (DOCTORADO o PHD) t .
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DELA TARJETA PROFESIONAL (st ESTAHA sibo PREV[STA En UNA LEY)

o R, y y f: Bl I T T ‘.;." . ..
MODALIDAD . NOMBREDELOSESTUDIOS Th’ULo a2 TERMINAGION, No. DE TARJETA
ACADEMICA % N P PROFESIONAL-

. 5 B Ped A , e P Pl wie . It L L
ESPECIALIZACION EN T ADMINISTRACTON

POSTGRADO 2 : X |- DEPORTIVA. 08 2011
PREGRADO 10 X CIENCIS DEL DEPORTE YLA 12 2006
CAPACITACIONES/ OTROS CONCCIMIENTOS _ , . . R T '*

w0t e et ' e g B O TERMINACION-
MEDIO DE CAPACITAC.'ON stnTUCJON f —

el I g, P I t | MeEs . | ARO
‘PRESENCIAL. . = - Unwersldad-Llbre-,;.‘ o EDUGACION PARA EL TRABAJO Y Dlplomado Docencia Universutana - 04 2012

o, ST © % | DESARROLEQ RUMANGL - . | -




FORMATO COMPLETO

HOJA DE VI

DA

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

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES Al ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE'FORMA; REGULAR (R}, BIEN (8) O MUY BIEN (MB).-

.7 | INGLES

SN T

“‘“DV'J-«

'3—4".‘« ‘ m{;.d’«‘

X CRONOLGG]CO COMENZANDb POR EL ACTUAL

*EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESAOENTIDAD . = 7 okl 1 pUBLICA- [\, PRIVADA. | PAIS W
ASOCIACION CIUDAD FUTURO o b Tk |colomBiA T
DEPARTAMENTO ~ [municeo . ;'CORREOELEC,TRONICO ENTIDAD
RISARALDA . ¢ T4 | PEREIRA L | ASGCIACIONCIUDADFUTURO@GMAIL.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESO T FECHA DE RETIRO
3183449711 .. | o] o5 | Mes| o5 | Ano] 2024 |. Dia| 30 | mes| 12 | aor] 2024
.CARGO O CONTRAFO ACTUAL i DEPENDENCIA, - | bireccion
PEDAGOGO DEPORTES CENTROVIDA .| PROYECTOS, . Q i “| St direccién’
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD. .~ : PUBLICA[  PRIVADA [spals = . =
ASOCIACION CIUDAD FUTURO 4., Tl A COLOMBIA -
DEPARTAMENTO, * Lo MoNiceio sl rcomeost.ecmémcozwmo
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{ FORMATO COMPLETO
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(Leyes 190 de 1995, 489y 443 de 1898}
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GOBERNACION DE RISARALDA;., ~ . .. sobe xe L < |'coLoMBia SR .

DEFPARTAMENTO ) " “|.MONICIFIO™ - N | CORREO ELECTRONICO ENTIDAD'
RISARALDA . s+ . | PEREIRA: . AT
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) FORMATO COMPLETO
. HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 180 de 1995,489y 443 de 1998}

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESAOENTIDAD. : LPUBLICA | BRIVADA | PAIS .
GOBERNACION'RISARALDA, n o B W |, i feoLoMBiA :
DEPARTAMENTO, & TMuNicIPIO. - | CORREOELECTRONICOENT!DAD
RISARALDA ™ . . |PERERA . - .
TELEF'bNés ’ ] - FECHADE INGRESO . . FECHA DERETRO
L [ om] 5. Mes] us'] Afo| 2012 | Dla] 14 |.mes| 09 [ a0 2012
CARGOOCONTRATOACTUAL "« | DEPENDENCIA o .. .i|DIRECCION .
CONTRATISTA SN | DEPORTE: L RN Parque olaya o
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA OENTIDAD' ' pUBLICA | PRIVADA| PAlS "
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3335800 - - o |o1 Juges: | 02 Taror . Jooz2 | om | 2| Mes: ] 12 | Anor | 2022
AREA.DE CONOCIMIENTO: NIVEL EDUCATIVO . |DIRECCION '
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FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489y 443 de 1998)
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EL SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA X . COLOMBIA
DEPARTAMENTO “ © o | MuNicIPIO CORREOELEGTRON!CO
RISARALDA ~ | . PEREIRA . . )
TELEFONOS ‘ ' FECHA DEfNGRESO FECHA DE RETIRQ’
o . |23 Jutes: o1 Jasior- | 2017~ Do | 19 | Mes:| 12 | AW | 2017
AREA DE CONOCIMIENTO -, s ..NIVEL :EDUCATIVO ) ' DIRECCION '
_‘;ClEN_QIAStDE,LA.EDUCACION’“ . | PREGRADO o | CARRERA 8- 26 .
R '_EXPERIENCIAS DEL DOCENTE I e L o b
A%TUCION EDUCATIVA. L PUBLICA :._PRJV_ADA |Pafs .' ’
Q ICIONACIONALDEAPREND[ZAJE-SENA- )X COLOMBIA .
EPARTAMENTO i 1 minrcieio L B CQRREOELECTRONICO.
| RISARALDA PEREIRA _ Lo R | C
TELEFONOS : FECHA DE INGRESO” 1. FECHA DE RETIRO :
T log |Mes foe lago: 1:2016 Dia:i| 47 | Mest| 12 | Ao | 2018
"AREA DE CONOCIMIENTO NIVELEDUCATVO ~ ~ ¢ e | pirECCION . | .
CIENCIAS DE LA EDUCACION _PREGRADO_ CAE{RERAS,- 2679 .
. ai"-.w‘- s “ ety ‘,-n ol TN e -2,,» Ed
e T ‘: RN ;é %.ExlgaEﬁléh{glAs B A O G Tt ;“ LI v
INSTITUCION EBUGATIVA - | spUBLICA | PRIVADA |PAIS - . v
UN!VERSIDADDELQUINDIO i 1. 7x |5 .. ‘COLOMBIA *
DEPARTAMENTQ =¥ “Imunicieiot e . CORREOELECTRONICO g
QUlNDiO ARMENIA & on T
TELE'FONOS ' " FECHADEINGRESO . - - FEGHA DE RETIRO
o [o2 |mes: [0 ifasor - | 2013 Die: |26 |Mes| 12, | Ao | 2013
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATVO: o DIRECCION '
CIENCIAS DE LAEDUCACION. . | EDUCACIONMEDIA: oy 7 .




FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

{Leyes 190 de 1995,489y 443 de 1998)
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* FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

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

6 7 FIRMA DELSERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTOBAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTOQUE Sl NO X ME ENCUENTRODENTRODELAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEERARCONTRATOS 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
VERAGES, (ARTICULO 5o. DE LA LEY 190/95).

! L]

pfudad y fecha de diligenciamiento Pereira, 15 de septiembre de 2025

Q FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA,

N

7 ] OBSERVACIONES DEL.JEFEDE RECURSOS HUMANGS YIO CONTRATOS

“validé:

SERTIFICO QUE LAINFORMACIGN AQUI SUMINISTRADA HA'SIDO CONSTATADAFRENTE ALOSDOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORITE.

Ciudady facha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DEATENCISN AL GLIEKTE No,0180009ITTT0  PAGINA WEB: www.incianpublicagov.co
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Bogota, Septiembre / 29 de 2025 55/” d T 01‘6/ s

Sefior (a): CRISTIAN JAVIER DIAZ SANCHEZ
CC. 14571553

STA ROSA DE CABAL

Referencia: Certificado de afiliacién a Salud Total EPS-S S.A.

Reciba un Cordial saludo en nombre de Salud Tota] EPS-S SA,

Por medio de la presente, nos permitimos certificar que, a la fecha de éxpedicién de la
presente comunicacion, regisira en nuestras bases de datos su afiliacién al régimen
contributivo de Salud Total EPS-S S.A,, la cual se realizé a partir de Abril / 16 de 2015, y su
estado afiliacién es Activo como COTIZANTE.

CARTA NO VALIDA PARA TRASLADO.

En Salud Total EPS-S 8.A. apreciamos la confianza que usted ha depositado en nosotros y
esperamos que usted y su familia contintien disfrutando de nuestros servicios de salud con
calidad total. Escucharte es la manera de mejorar nuestro servicio por eso conoce los canales
por los cuales puedes generar certificaciones. Ingresa a la APP Salud Total EPS-S opcion
certificaciones o www.saludtotal.com.co Oficina Virtual, portal transaccional.

Cualquier informacién adicional, con gusto ser4 atendida a través del enlace Te Escuchamos
en www.saludtotal.com.co o puede comunicarse con nuestra linea 018000114524 a nivel
nacional o en Bogota al teléfono 4854555.

Cordialmente,

GERENCIA DE OPERACIONES COMERCIAL
SALUD TOTAL EPS-S S.A.
Elaboré: Oficina Virtual

NOTA: En caso requerido, este certificado es vélido para la atencidn a través del Régimen Subsidiado
o como poblacién vinculada, si el estado actual es afiliacién cancelada, novedad de retiro de trabajo,
! affliacidn no efectiva, exclusién o anulacién de la afiliacién y siempre y cuando al momento de retiro o
5 exclusion no haya reportado mora, Si es mora, 6 cancelacién por.falta de pago, debe informar a su
aportante que debe ponerse al dia en los pagos.




{Colfondos

delgrupe HABITAT

COLFONDOS S.A. PENSIONES Y CESANTIAS

CERTIFICA QUE:

[

El(la) Sefior(a) CRISTIAN JAVIER DIAZ SANCHEZ identificado(a) con C.C No. 14.571.553, se
) encuentra afiliado(a) al Fondo Pensiones Obligatorias NIT 800.227.940-6.

Se expide la presente certificacion a solicitud del afiliado(a) el dia 29 de septiembre del 2025.

El presente certificado es emitido como un archivo PDF y contiene una firma digitalizada valida para
todos sus efectos de conformidad con lo dispuesto en la Ley 527 de 1999.

Cualquier inquietud adicional no dude en escribirnos a través de nuestro portal transaccional
www.colfondos.com.co opcién PQR's, o comuniquese con nuestro Contact Center a través de las

! siguientes lineas Bogot4 601 748 48 88, Barranquilla 605 386 98 88, Bucaramanga 607 698 58 88,
Cali 602 489 98 88, Cartagena 605 694 98 88, Medellin 604 604 28 88 y en el resto del pais 01 800
05 10000. '

A oy

Juan Perea Ruiz
Gerente Cuentas y Recaudo

-



D I A N Formulario del Registro Unico Tributario u E ” i

A
2.Concepto [0 [ 2] Actualizacion
4. Numero de formutario 1411 99887562
”l«ll'! ]J'” 72'”248,!98 (U) 20) UJOLJ_QJ!B?S& 2

5. Niimero da Identificacién Tributaria (NIT) 6.DV | 12, Direccién setcional

. 1 ‘ ’ 1 uzéﬁeleét‘rénicu"
145 7 1 55 3|1 Impuesios y Aduanas de Pezeira /\
IDENTIFICACION AN/ </\\\

24. Tipo de contriuyera 25. Tipo da documento 26. Nimaro de Ientiicaciéh T
Persona natural o sucesidn iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1457 1{@) (%7

Lugar da expedicidn 28. Pais 29. Dopanameanto ‘ m % a‘j’{ e = —
COLOMEIA 1 6 9 |valle del Cauca czir?aéc. 147

a1, Pr{mrapeliido 32, Segunde apelli'do 33, Primer nombra ( (J)\> ( éz“eirdg nombras

DIAZ SANCHEZ CRISTIAN ,@VIEH

35, Razén soclat %

36. Nombrg comercial \s 37%/
LHBIGACKN, > N

38, Pals ' 39. Depadtamento RN ~ 40. Ciudad/Municipio i j - ;

COLOMBIA 1 6 9 |Risaralda @\ﬁ 6 6 |Peraira 001

41. Direccion principal T @\\b ( ® - .’ -

CL 85 17 55CA 3 BL 201 BAR BELMONTE

a

42, Correp slectrénico cristiandi72 @hotmail.com NI
43, Codige postal j [ 44. Toletond 1\_ /} ASNSN31132025 4 514 Toklono2
\hwswmncron
Activ}Jau@.conomlcaQ\W ' Ocupacin
Actividad principal Aci v‘ﬂ‘rd e '.‘gn Otras actividades 52. Niimero
48, Codigo 47. Fecha inicio actividad 4B. Cédifo Fech u:oz-{‘ad 50, Cédigo 1 2 51, Godige esiablacimientos
sssollorrososlll omullebuastor |~ | My | T

i‘\\/( Nﬁﬂspignsabllldades, Calldades y Atributas

1 2 3 5 %:‘\\q\bw M 12 13 184 15 16 17 18 13 20 21 22 23 24 25 2%
soanls Jools s f( A N R
imen ofginars. .~

. 05- Impto. renta y compl. rag; \.z i
[ 22- Qbligado a cumplir deberes fon es a

49 - No responsable de IVA

Usuariys aduaneros ’ ' Exportadores
1 2 3 4 6 8 b 8 g 10 7
l l l l l I I I I I I 55.Foma 56, Tipo Servicia 1 2 3
54. Cédigo - Lsr. Mada
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L [ [ | l | 1 ] v cre
w IMPORTANTE Sin per]ulclo da Iaa acluallzaclnnes a qun haya' lugar, la lnscrfpc]én en el Haglstro Unico Tributario -RUT-, tendrd vigencla'lndeflnlda yen 'M”‘ encia no se ’,’N‘ sl renovacisn
T, =~ Para uso exclusivo dé la DIAN = j ;

s
L+ B9 Anaxos - D ND E e 60. No. ce Folies: v. - :

La informacién sumlnist;ada a través del lormularlo of ictal de Inscripcion, acluallzacldn suspensidn | Sin peduicio de las verificaciones que fa DIAN roafice.
¥ cancelacion dsl Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacla ¥ veraz; en caso de constatar | Eima aarizadar

Inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran Jos procedimientos adminisirativos -
sanclonatorios o de suspensicn, segin el <aso, Pardgrafo del articulo 1,6.1.2.6 del Degreto 1625
del 2016, De lgual manera at formalizar el :rémlte 6l usuario fue Infoninado ¥ acepta la politica de
iratamisnto de dalos ley 1581 de 2012 984. Nombre DIAZ SANCHEZ CRISTIAN JAVIER

li
Firma def salicante: 985, Carge CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento PDE: 01-10-2025 12:02:32PM




DIAN

Formulatlo del Registro Unico Tributario

ot

Espacio reservado para la DIAN

4. Nimero de formutario

I

12124

de 2

141199887562

i

2NN

89

984(8

Hoja2 =

5. Niimesro de Identificacidn Tributaria {NIT) 6.0V
1457 155 3|1

12, Diraccién seccional
Impuesios y Aduanas de Perelra

m /akﬁ\uﬁ%ne'“iféhim. :

Caractaristicas y formas de fas organizaciones " \\\../ / V\\ " i

62, Naturaleza
€5, Fondos

68. Sin perdoneria juridica

63, Formas asociativas

66. Cooperativas

69, Otras crganizaciones no clasificadas

64. Entidddasq ins! Aos
municipal stapteel

o Sopenaio 5
//ﬁ%?/»

T o —
ge@lico de arden nacional, departamental,
@

)

Constituclén, Reglstro y Ultima Reforma

O
7)

Composiclén del Capital

PAAS/ARNN

Documento 1. Constituciéa ’ ;\Re.{g}na::“’ o
- - 7
71. Clase 0 g 82. Nacional %
72. Numerp /}% Q;\\ o
73, Facha 201705089 7, A\.\ V //‘/__\\) 83. Nacional publico %
74, Nimero de notarla Y ~
75. Entidad ds registro 03 < 84. Nacional privado %
76. Facha de ragistro 20170509 b m
77. No. Matricula mercantil 18143005 < @} N /\\ . J ]
78. Dapariamanto 6 6 \/ / < Ry
79. Cludad/Municipio 2 7 r &S \S :; 85. Extranjero %
Vigencla o R 86. Extranjero pablico %
B80. Desde ) o \7 é I \'\) . ,
81, Hasta . ) % <y . ' 87. Extranjaro privado %
A N
\\V< < ‘;:i)' V Entidad de vigilancia y controt
88. Entidad de vigilancia y control (Q)V \\\&
6 f ( A / /5 Ry Estado y Beneflcie
B T - " T Tas e ) y " g g i
digm | e B9 Estadgactial - g 91:-Himer de Identficacidn Tributarla (NIT)__;%"5, 92,0V -
¥ &m T b am——— "‘""!‘W‘? "{;"4‘ S T T Ay e e Az e TR e e i b &,
. E T % PRI e o v i
L T S e S FEEE AT L - .
| eeme sl — T g e - L e TR w
2w R S ¥ = i = : g -
o i [N S B Eilo oo B e i e e et -, PUSPEYRL S-S 2L [ —
[ g - oy FAET, Wy - 43 27
! sl e Y - - .
e I 433 sl .
= | * 7 “
R 1 :”_‘ 4 -
LT LA = S . s
. _'Eml b 1 I ] * P am - P it ’“
o Vinculacion econémica
‘Ssét\:.grggg[‘?gfm 94. Nombra del grupo sconémico yo empresarial 95. Nimero de Identificacion Tnbutada {NIT) de la 96. DV.

Matriz o Centrolante

l

'97. Nombre o razon soclal da la matriz o controlante

170. Nimero de identificacion tributasia

171, Pals
olorgado en gl exterior

172, Numero de identificacion tributaria
sociedad o natural del exterior con EP

173 Nombro @ razén social ce la socledad o natural dal exterior can EP

Fecha generacidn documento PDF; 01-10-2025 12:02:32PM




.
H

"

T

ae
-

h

]




eyl
.

' ‘bertad y Orden. !
. LAREPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE EDUCACION NAGIONAL
P Y EN SU NOMBRE ‘
’ ° ® 7 e ‘ K]
La Universidad Tecnolégica de Pereira
o '_ ., ‘~.‘E- Lk RN L i < e
o CONFEIERE EL TITU.LOD Ex o
S AN LN G RN o O i
Frofestonal ot Croncian el Bepnrte
-, gla i
. . fz- -.:-.;‘.:,_.\ !
pe t" . ,,f‘i
P ‘...-1. .,‘Cad%t‘:?ﬂ'.a..:w%Qf,:{'4'57'1553' . “".- ¥ ';:;;.
Julen cumpligisatisfactort; e!b‘g‘r‘e‘qu[slté'é"'a‘c’a‘d‘émitos.rx[g[_dgs., e f
R En testimonio de e:lgtyle oforga el presents i
.'i‘ ' L '::-:E: . .-‘.?N.’:-':,' ...‘v-ﬁ B B

33765..25 ,_diasdel mes de Septietnbre de 2008 -

LCI 3
L T Nt
' er.‘_e- ;o [

. UNIVERSIDAD TECNOLOBICA DE BEREIRA '
' ANOTADOENELFOLION® 61,D-6
DELLBRODEDIPLOMAS 4 .
- . . . " .I‘.
: Perebz2gde  Septlembre di ‘2008
’ 17098 ;
- Utphogradun 1284 v
—
U - .
1 ! '
| , :
!
e —— - o -




o Q

{0} LA UNIVERSIDAD DE AN’E‘E@QUM

PERSONER{A JURIDICA [.FY 7108 1878 DLL ESTA.DO SOBERANQ DE ANTIOQUIA Y LEY 133 DE 1887

EN ATENCIONA QUE " )

S'HAN E&VE@R DIAZ %AN @HEZ

[DENTIFICADO CON CLDULA DE CIUDADANIA 145‘71553

HA COMPLEI‘ ADO. TODOS LOS REQUISITOS QUE LOS ESTATUTOS UNIVERSITARIOS.

EXIGEN PARA OPTAR AL ’I‘ITULO DE

ESPE@EAEESTA EN ADMENES?M@E@N
BEP@RE‘N&%

LE EXPIDE EIL PRESE\ 'TE DIPLOMA, EN TESTIMONIO DE I LELLO, SE FIRMA EN MEDELLIN
REPURLICA DE COLOMBIA, EL 30 DE AGOSTO DE 2011

N : / D
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ASOCIACION CIUDAD FUTURG
NIT 900415283-4

LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL DE LA ASOCIACION
CIUDAD FUTURO CERTIFICA QUE:

CRISTIAN JAVIER DIAZ SANCHEZ identificado con cedula de ciudadania niimero
14571653 presto sus servicios a la Asociacion Ciudad Futuro durante el afio 2024

6 asi:

Contrato No PRESTACION DE SERVICIOS

Objeto PRESTACION DE SERVICIOS COMO
PROFESIONAL EN CIENCIAS DEL
DEPORTE Y LA RECREACION EN EL
CPSAM VIGENCIA 2024.

Plazo | 10 MESES
Fecha de Inicio: _ 01 DE MARZO

Fecha de ferminacioén: . 30 DE DICIEMBRE.

Se firma en Péreira, a los 31 dias del mes de diciembre del 2024,

6 ,,

me T

LINA VICTORIA IBANEZ MENDEZ
C.c. 25163494

Representante legal de: ASOCIACION .CIUDAD FUTURO

Nit 900415283-4

CRA 14 No 24-55 Risaralda Teléfono 3183449711




ASOCIACION CIUDAD F RO
NIT 9004152834

LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL DE LA ASOCIACION
*  CIUDAD FUTURO CERTIEICA QUE:

R St B, 8 f{"-‘ig:-.r ¢
ContratoNo ' 45715531 {OBRA LABOR), ~ %
Objeto = . : - -|:DESEMPENAR_EL; .CARGO PEDAGOGO
. D KEN 'DEPORTES EN EL PROYECTO
ENTRO: VIDAEL 0S0.
* .
‘ i
Plazo o 7. MESES Y 25 DIAS
Fecha de inicio: L =1 5 DE MAYO
Fecha de terminagion; '* '#| 30 DE DICIEMBRE.
Valor Mensual; N 3.600,000
Se firma en Péreira, a los 31;dfas del mes de diciembre del 2024,
é seafl ]gcjé‘.ua)‘ -t{ i}ﬂ'"'*f g,
LINA VICTORIA IBANEZ MENDEZ
C.¢. 25163494
Representante legal de: ASOCIACION CIUDAD FUTURO
Nit 900415283-4 '

CRA 14 No 24-55 Risaralda Teléfono 3183449711




Certificacidn No. 053 - CRISTIAN JAVIER DIAZ SANCHEZ

sera
N
Plazo Diez {(10) meses y Veintidos (22) dias.
Inicio de Ejecucion 29 de Enero de 2018
Térmiino de ejecucién Hasta el 19.de Dictembre de 2018
Valor y forma de pago El valor del contrato para todos los-efectos legales y fiscales,

es maximo de Treinta y ocho.millones trescienfos cuarenta
y cinco mil ochocientos diez pesos m/cte. ($38.345.810.00),
con honofarios miensualés de- Tres millones quinientos
setenta. y dos mil quinientos noventa ¥ un pesos micte.
($3.572.591.00). ‘

Seexpide en la cludad de Pereira, a los Seis (06) dias del mes de Marzo de 2018, & solicitid dél

interesado, de acuerdo con la informacion registrada, en correo electronico del dia Dos {02) de Marzo
de 2018, :

ROCIO LOPEZ ALZATE
Subdirectara

Servicio Nacional de Aprendizaje SENA

Pioyecté: Addiana R. IP 63192 %Q

GTH-F-131 pag.2 gl "4
Ministerio de Trabajo &!
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAIE
REGIONAL RISARALDA
Carrera 8a. No.26-79 PBX: 3135800 - NIT 899.999.034~1
www.sena.edu.co - Linea gratuita nacional 01 8000 9 10 270
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SENA,

Certificacién No. 848 :A;

‘EL SUSCRITO SUBDIRECTOR DEL CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS DEL
- SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA.

-

HACE CONSTAR 5

Que el (la) sefior {a) CRISTIAN JAVIER DIAZ SANCHEZ identificado (a) con cédula de cludadania No.
14.571.553 de, Cartago, (Valle del Cauca}, celebré con EL SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAIJE
SENA, [os siguientes contratos de prestacién de servicios personales regulados por la Ley 80 de 1993
(Estatuto General de Contratacién de la Administracién Publica), modificada por la ley 1150 de
2007, Decreto 1082 de 2015 y sus demds decretos o normas reglamentarias, como se describe a
continuacidn:

1 Numeroy Fecha del Contrato: CO1.PCCNTR.3436421 de febrero de 2022

Objeto: Prestar Servicios Personales de Caricter Temporal
para apoyar la Formacién Complementaria asignada
por el Centro Comercio y Servicios para el Programa
de Atencidn a la Poblacidn Victima en la vigencia

2022
Plazo ejecucién: - Diez (10) meses y veintitin (21) dias
Inicio de Ejecucidn: Uno {01) de febrero de 2022

Fecha de Terminacidn de Contrato: Veintiuno (21) de diciembre de 2022

Valor: Se fija como valor total del contrato es la suma de
treinta y cuatro millones ciento sesenta ¥ tres mil
trescientos diez pesos m/cte. ($34.166.310) con una
asignacidn mensual por un valor de tres millones
cuatrocientos treinta y tres mil ochociéntos pesos
m/cte. ($3.433.800)

Obllgaciones Especificas: 1. Participar cuando el Centro de Formacién lo requiera, en actividades de Induccidn a los aprendices conforma
a los lineamientos institucionales, 2. Identificar aprendizajes previos que han sido adquiridos por los Aprendices que se encuentran en
proceso de formacion. 3. Utilizar e] LMS y herramlentas tecnoldgicas para planear, organizar y desarrellar las actividades de aprendizaje
en |as fichas asignadas, teniendo en cuenta la Gufa de Desarrollo curricular v/o la Guia de Grientacidn Formacidn Ambientes Virtuales,
para la modalidad de formacion asignada. 4, Reportar oportunamente situaciones académicas y/o disciplinarias de los aprendices,
conforme a lo establecido en &l Reglémento del Aprendiz SENA 5, Acompafiar a los aprendices en actividades de blenestar, de acuerdo
con [2 programacidn definida por el equipo de Blenestar al Aprendiz, para las fichas en las que crienta formacion, 6. Evaluar y
retroalimentar {en cada una de Jas fichas asignadas) las evidencias de aprendizaje de manera oportuna, para establecer el logro de los
resultados de aprendizaje. 7. Emitir de manera oportuna los juicios de evaluacién en la plataforma Softa Plus, aplicando procedimientos
y plazos de acuerdo con la modalidad de formacisn. 8, Realizar dierre yfo evaluacién al desarrollo de programas de formacion,
estableciendo pertinencia, fndice de desercién y observaciones para la mejora del Disefio Curricular (Acta y/o reperte), 9. Participar
cuando el Centro de formacién lo requlera en jornadas de promacidn de ofertas educativa, disefio y/o desarrollo curricular, registro
calificado, autoevaluacion o proyectos de investigacion técnica y/o pedagégica, canforme a las necesldades y a los lineamientos
Institucionales para el drea temdtica objeto del contrato. 10. Acatar los lineamlentos del Sistema Integrado de Gestién y el Sistema de
Seguridad y Salud en el Trabajo y particlpar en las actividades programadas en el Centro de Formacidn. 11, Aereditar el pago aportuno

]

Ministerio de Trabajo

Cerlificado No.
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE GO-SCCER339¢81
, _ REGIONAL RISARALDA
Carrera 8a, No,26-79 PBX: 3135800 ~ NIT 8%9.999.034-1
www.sena.edu.co - Linea gratuita nacional 01 8000 9 10 27¢ GTH-F-131 V03 Pag. 1




o
SENA

Certificacion No. 848 :A;

de la seguridad soclal dentro de las fachas de acuerdo cen el ndmero de identificacién que le corresponda. (Ef incumplimiento de esta
obligacion dard lugar a la aplicacién del pracedimiento que contempla el articulo 86 de Ja Ley 1474 del 2011)

Se expide a solicitud del interesado (a), de acuerdo con la informacion registrada en el sistema ON
BASE del SENA, a los 21 dias del mes de septiembre de 2022

Firmado
~ digitalmente
_]t .- por ANDRES !
NP Gomez
CALDERON
‘ANDRES GOMEZ CALDERON
Subdirector
Centro de Comercio y Servicios
Servicio Nacional de Aprendizaje - SENA

Provectd: Dantel Ladino RIOS Suxed Loatice
Cargo: Archivo contratacién

difadinor@sena.edu.co

-

Ministerio de Trabajo Gertiicado Mo,
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE CO-5C-CER33%A
REGIONAL RISARALDA
Carrera 8a. No.26-79 PBX: 3135800 — NIT 899.990.034-1 )
www.sena.edu.co - Linea gratuita nacional 01 8000 9 10 270 GTH-F-131 V03 Pég. 2
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SENO,

Certificacidn No. 907 ] :A;

LA SUSCRITA SUBDIRECTOR_-A (E} DEL CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS DEL
"SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

HACE CONSTAR
Que el (la) sefior {a) CRISTIAN JAVIER DIAZ SANCHEZ identificado (a) con cédula de

‘ciudadaria ‘' No. 14.571.553 de Cartago, celebrs con EL SERVICIO NACIONAL DE
APRENDIZAJE SENA, €l sigulente cdntrato de prestacién de servicios personales

Numero y Fecha del Contrato 322 del 07 de febréro de 2019

Objeto: Prestar servicios personales de caracter
" temporal como instrictor y/o tutor virtual en los
R programas de'formacién profesional integral en

el nivel y modalidad que Je sea asignada en el
Centro de Comercio y Servicios el SENA,
Regional Risaralda, para Iz vigencia 2019,

Plazo Diez {10) meses y trece (13) dias

inicio de Ejecucian Siete (07) de febrero de 2019

Término de ejecucion © ' Hastael 21 de diciembre de 2019

Valor: El vilor del contrato es por treinta y Siete millones

quinientos sesenta mil pesos.mcte, ($37.560.0000),
cop Honorarios mensuales de tres  millones
seiscientos mil pesos m/cte. ($3:600.000)

OBLIGACIONES ESPECIFICAS: |. Prestar su§ servicios como instructor; en el area de
formacién ACTIVIDAD, FISICA, dentro del Programa asignado, de acuerdo cop el Plan de
Contratacion, la programacién asignaday con los lineamientos del Plan de ‘Accion 2019 del SENA,
publicado en la pagina web del SENA. 2. Acompafiar, orientar, impulsar y estimular a los
aprendices en los procesos de ejecucion. de los proyectos formarivos, 3. Participar'y apoyar a los
equipos ejecutores, en la implementacién del desarrollo curricular del modelo pedagég_fco a través
de los proyectos formativas, planeaciones pedagdgicas, gufas dé aprendizaje con el iso téchicas
diddcticas e instrisrnentos .de evaluacion. 4. Reportar-en el sistemna Sofia Plus en un plazo méaximo
de 3 dias, todas las actividades que de acuerdo ‘con los procesps son de su responsabilidad,
garantizarido. la calidad de Ia informacidn 'y su cohereficia con el proceso formativo, tales como:
chistro de Jog Juicios evaluativos; creacién de rutas y- asociacién de- aprendices; registro dé:

Ministerio de Trabafo

Corifead Mo,
' 'SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE COSC CERTINE1
‘REGIONAL RISARALDA o
Carrera 8a. No,26-73 PBX: 3135800 NIT 899,999.034-1
www.sena.edu.co - Linea gratuita nacional 01 8000 ¢ 10 270, GTH-F-131 V03 Pag, 1
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SEMO

Cerfificacién No, 907 A

.inasistencias y demis. novedades ‘que -deberan ser comunicadas al Coordinador Académico
oportunamerite, 5. Atender oporfunamente los requerimientos gue haga &l supervisor del contrato,
cumplir las obligaciones contractuales en todas las instalaciones fisicas.donde el SENA imparta fa
formacién o preste sus ‘servicios, y presentar informes mensuales-de la gjecucién del contrato. 6.
Participar, apoyar e implementar Jos planes de mejora para los aprendices que se deriven de los
comités de evaluacion y. segmm:ento. 7. Prestar los servicios dando estricta aphcacnon a los
principios vy valores determinados en el Cédigo de Etica y Buen Gobierno, actuando con
conciencia, previniendo situaciones que puedan-aféctarla honestidad y, rectitud, para no perjudicar
a los demés.o generar conflictos de interés, en las actividades que ejecutan en ef SENA. 8. Participar
en el camplimiento de las diferentes actividades del SIGA, principalmente en el diligenciamiento
y presentaci6n’oportuna de los formatos del Sistema Integrado de Gestién y Autocontrol (SIGA).
Cuando por la necesidad del servicio se requiriera y previa concertacion con el supervisor y/o
coordinador académico, ejecutar las siguientes obligaciones: 9. Participar ¢n los equipos de
autoevaluacidn y registro calificado, 5 apoitas las evidencias soporte, cuando sea requerido por el
supervisor dé acuerdoa la necesidad del servicio.. [ O. Apoyar el proced:mwnto .de seguimiento y
evaluacion de la etapa productiva, de acuerdo a los lineamientos contemplddos en el plan de aceidn
2019, 11, Participar, desarrollar y apoyar las actividades de Investigacion, Desarrollo Técnol6gico
e Innovaéivn, dentro de los grupos y semilleros de investigacion.de Sennova. 12. Coadyuvar-en las
actividades de implementacidn, mantenimiento y evaluiacion del Sistema PREVIOS 2 realizar pot
la Direccion Regional ’

Se e‘xpicié enla ciudad de Pereira, alos 25 dias del mes.de septiembre de 2019, a solicitud
del interesado, de acuerdo con la informacién registrada, en correo electrénico

L dora Lopez -

LILIANA LOPEZ LOPEZ 'y

Subdirectora (e} ‘ i
Servicio Nacional de Aprendizaje SENA

Proyectd: Yeceny Garzan Valencla &p&(ﬂ W -

r

e

Ministerio de Trabajo
SERYICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
REGIONAL RISARALDA
Carrera 8a. No.26:79 PBX: 3135800 — NIT 899.999,034-1
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Certificacion No. 053 - CRISTIAN JAVIER DIAZ SANCHEZ f

SEMNA, .

N

LA SUSCRITA SUBDIRECTORA DEL CENTRO DE COMERCIO'Y SERVICIOS DEL SERVICIO
NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

HACE CONSTAR

Que el sefior CRISTIAN JAVIER DIAZ SANCHEZ, idenfificado con cédula de cludadania No.
14.571.553 de Cartago, celebré con EL SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA, los
siguientes contratos de prestacién de servicios personales regulados por la Ley 80 de 1993 (Estatuto
General de la Administracién Publica), medificada porja Ley 1150 de 2007, Decreto 1082 de 2015 y

1.

Nimero y Fecha del Contrato

-

Objeto

Plazo
Inicio’de Ejecucion

Término de ejecucién

Numero y Fecha dél Contrato _

Objeto

Plazo
Inicio de Ejecucion

Término de ejecucioh

3. ‘Numeroy Fecha del Contrato

Objeto

sus demas decretos o normas reglamentarias, como se describe a continuacion:

0933 del 08 de Sepliembre 2016

Prestar .seivicios personales. de caracter temporal como
inStructer ¢ tutor virtual en los- programas de formacion
profesional integral én el nivel y modalidad qué i€ sea asignada
en el Centro de Comercio y Servicios de la Regional Risaralda,
para la vigenciz 2016,

Tres (03) mieses y nueve (09) dias
09 de Septiembre de 2016

Hasta el 17 de Diciembre de 2016

0239 del 21 de Enherode. 2017

Préestar servicios personales de cardcter temparal como
instructor o tutor virtual en los programas de formacion
profesional integral en el nivel y modalidad que le sea asignada
en el Centro de Cornercio y Servicios de la Regicrial Risaralda
para la vigencia %O‘I 7.

Diez (10) meses y veintisiete (27) dias
23 de Enero de'2017

Hasta e!"19 de Diclembre de 2017

No. 0283 del 22 de Enero de 2018

Prestar servicios personales de caracter temporal como
instructor o tutor- virtual en los programas de formacién
profesional integral en el nive] y modalidad que le‘sea asignada
en el Centro de Comercio y Servicios de la Regional Risaralda,
para la vigencia 2013,

GTH-F-131 pag. 1
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unclonamtento otorgada medlante Reso[ucsorip 5768 ‘ -

gt -

del 13 de mayo de 201 6dela Secre a’ﬁa de Educamon gé:Me e]lin

r
v
Y

Con una mtens1dad horarla de mento vemte {120) horas

. _s,. . L .

MEDELL‘N MAYO 03 DE 2023 A MAYO 23 DE 2023

Rector - Daniel Maurwio Trejos Castaneda
wwwy.polisura,edu.co K -

_La autenticidad de este documento puede ser verificada mediante solicitud al correq-, -
matriculas@polisura.edu.co indicando el N° de acta con el cual se registra
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LtCEﬂCla de ?uncwnamaento otorgada rned' anté Resy :

” ~ Con' Documento de Identidad No 145?1553 . - Y

. . - &

' PR CURSOYAPROBO EL DIPLOMADOEN LT e AR

ATENCION INTEGRAL AL ADL:ILTO MAYOR AVANZADO Cr .

R ) Con una intensidad horarla de c1ento veinte (120) horas L #
=7 MEDELLIN - MAYOG3DE 2033 AMAYO 23DE 20287 T T
Registrado en el Libro de Actas No 0020230523
COD]GO DE SEGURIDAD m5h0f1 mHWW VXn1epSCQZBOWp3JykJCamXF7ew

Rector - Damei Maurlcm Trejos Castafieda, = | - .
- www.polisura.edu.co - o b
-, La autenticidad de este documentc puede ser verificada mediante solicitud al correo ’
: matriculas@polisura.edu.ce indicando el N® de acta con el cual se registra




‘CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL,
INTERVENCION JUDICJAL Y COBRO COACTIVO |

_ }
: CERTIFICA.

.

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR!, hoy martes 09 de

septiemk;re de 2025, a las 14:52:09, e! niimero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Pocumento Cédula de Ciudadanis:
No. Identificacién

Codigo de Verificacion

plasmada tiene plena validez para todos.los efectos leg

e

/ & L
fo ,gmw___(,—;,:nm e
/ pi=ad : /

H ',.nf' -’
HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generd; WEB

Con el Cédigo Ge Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado,

Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.

CGRm=

ﬁ Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071, PBX 5187000 - Bogota D.C Pagina 1 de 1
g8
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Consulta RNMC https://srvenpe.policia.gov.co/PSC/im_cnp_consulta.aspx

LeCaY Policia Nacional de Colombia

1 (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

t

Sistema Registro-Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

e~ bammp ot et i b RO UV USSRV SUUUUOIES RO S

.& Consulta Cludadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 09/09/2025 02:51:45 p. m, el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°, 14571553 y Nombre:
CRISTIAN JAVIER DIAZ SANCHEZ.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional diz Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No, 122963649 . La persona interesada
podrd verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional
digitando https://www.policia.gov.co, menﬁ ciudadanos/ consulta redidas correctivas, con el
documento de identidad v la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es vélida siempre y
cuando el niimero de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.,

Q. Nueva Busqueda “ E Imprimir]

S . o ~ §159000 -. | i

DIt U T L s

COLOMBIA
P"}T’ENC'%DE i i
VE D@; }

H Policia Nasional de Colombia -
e Brateicn Gefsem! Cra&&N’E*b 2%
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Policia Nacional de Colombia

POLICTA NACIONAL ;
DE.COLOMBIA |

(U

' Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 02:50:41 PM horas del 09/09/2025, el ciudadano identificado con:
+Cédula de Ciudadania N° 14571553
Apellidos y Nombres: DIAZ SANCHEZ CRISTIAN JAVIER

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de 1a 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 extincidén de
la condena o-la prescripcién de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de identificacidon 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 acérquese a las
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direccién: Avenida El Derado #
75 ~ 25 barric Modelia, Bogotd
0.Cc.

- Atencién administrativa; Lunes a
Viernes 8:00 ama 1200 pmy
2,00 pma £:00pm
Linea de atencidn al ciudadana: 1
5159700 ext. 30552 {Bogota)
Resto del pafs; 618060 910 112
E-mail; dijin.araic-
atc@policia.gov.co

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes...

9/09/2025, 2:50 p. m.

—
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/ CERTIFICADO DE ANTECEDENTES e

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Fofa 101
GENERAL DE L& NACION No. 280115836

Bogota DC, 09 de septiembre del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NAGION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacian de Reglstro de Sancienes e inhabllidades
{SIRI), el(la) sefior{a) CRISTIAN JAVIER DIAZ SANCHEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 14571553;

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA; La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabllidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombrariento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de anlecedentes, se cerlificardn tocas las anotaciones que
figuren en el reglstro. Anterior, de acuerdo a los inclsos 30. v 4n. del articulo 238 Ley 1952 de 201 9.

6 NOTA: El cerlificado de antecedentes diseiplinarios es un documento que contiene las anolaciones e Inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinerias, inhabilidades que se deriven de las relacionas contractuales con el estado, de los fallos con responsabilldad fiscal, de las decislones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas conira servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones ptiblicasen
ejercicio de la accion de repeticion o lamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector pablico, en Tos términos que
establezca 1z Gonstitucion Politica y la ley particular o demas disposiclones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con deblda efecutoria recibidas de las autoridades naclonales calombianas. En caso de nombramiento o suscripcidn de contratos con el
Estado, es responsabilldad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web: ,
https:ﬁmwv.procuraduria.gov.colF'ageslcerﬁﬁcado-antecedentes.aspx !

OLGA LUCIA TIBOCHA CORTES
Jefe Diviston de Relacionamiento Con El Cludadano (E)

ATENCION

ESTE CERTIFICADD CONSTA DE 61 HOJA(S), SOLO ES VALIDQ EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERQ DEL CERTIFICADC SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

Division de Relacionamiento con el Cludadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 80 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co




& a,j IPS VITASALUD SAS

Vi‘f‘&a&,alud Habllitacidn DHSS0340378, LPSST 2613-21 del 09/11/2021
NIT : 801163080-7

Calle 24 # 5-18, Pereira - Risaralda
Teléfono : 606 348 9934
medicinalaboral@ipsvitasalud.com
www.ipsvitasalud.com

RECOMENDACIONES MEDICAS PARA EL USUARIO

{ Fetha Emisién | Realizade en | Tipo Evaliagidn - Enfasis - } TGrdan Serviclo No,
2025-03-25 ; PEREIRA (Risaralda) . Pre-Ingreso, Osteomuscular ;1317506
“Nombras ¥ Apu!lldos identificacion fSaxn )

CRISTIAN JAVIER DIAZ SANCHEZ CC 14571553 { Masculino

% Facha Nacimlanie Edad Tipo Sangne - B+ }Peso Talla Indice Masa Corporal
 1985-05-01 39 afios O+ i80kilogramos 172 centimatros 27.04

VEPS UARL AFP

. Salud Total | Posltiva Colfondos

; Cargo a desempehar Emptesa, Emprasa Usuaria

iﬂCOORDINACION NIT 900415283 ASQCIACION CIUDAD FUTURO ASOCIACION CIUDAD FUTURO

{} Valor rogistrado segiin documanto da idanlidad suministrado por sl usvario

Como resultado da la Evaluacidn Médica Ocupacional, realizada el dia 2025-03-25, el médico especialista KARLA VANESSA MONTOYA QUINTERO
generd las sigulentes recomendaciones médicas:

R s

- M,
P et
o » Beber al menos 8 vasos de agua al dia

» Incorporar a [a dieta diaria, alimenlos de lodos los grupos.
% “‘"W“"’?X"'” T "', s :;m‘“,(?:w*

hz.
A f"&._k,_..n_-.
= Control visual anual,

. Rea[lzar ajarmc[o, mfnimo 3 veces a la semana.

b it g e 5

- RECOMENDACIONES#

I SR,

wr s

e RECOMENDACIONES LABORALES PARA EL USUARIO m—‘@*m

. Reportar oportunarnenla todo incidente o acmdente relaclonado con el

trabalo.

CSPTr J. A —

» Procurar una adacuada higiene del suefio.

= Mwn@«qr%
Mé‘i £y «?}

SR T h WW*:"”' e R L ﬁ

x'i‘ SN A o ) .”,..«2&1

. Higlente Postural,

» Participar en el programa de pausas aclivas definldo por la empresa.

» Cumplir con las normas de Seguridad y Salud en el trabajo establecidas

por la empresa.

= Utilizar los EPI {Elementos de Proteccidn Individual) otorgados por la

smpresa.

La empresa ASOCIACION CIUDAD FUTURO hace entrega de las recomendaciones médicas antes menclonadas y agradece el cumplimienio de las
mismas para [ograr el cuidado Integral de su salud.

Si el médico tratanta le entregé alguna remisién a especlalista, por favor, gestione la cita con su EPS. La empresa realizara seguimlento a este proceso
cuando aplique, de acuerdo con lo definido en el SG-SST (Sistema de Gestién y Segurldad sn el Trabalo).

o \4‘9\’\“’ Hc"‘\.)-a*‘\'a.

i

Emitido por

KARLA VANESSA MONTOYA QUINTERO

Registro No.: 1055-13
LSST: 74218

Fecha Impresion: 2026-03-25 09:53:46 854962

Entregado por

o I g e g o g, e ot e

Recibido por

ASOCIACION CIUDAD FUTURD CRISTIAN JAVIER DIAZ SANCHEZ

CC.; 14571653
Fecha de recibldo:

Pag. 212

SIMEON IPS v5.0128 : Sequridad y Salud Laboral Integrada con Tecnelogla

www,slimean,com,co




-y IPS VITASALUD SAS Calle 24 # 5-18, Parelra - Risaralda

Vifeﬁgiucﬂ Habillitacién DHSS0340379, LPSST 2613-21 dsl 09/11/2021 » Teléfonr_:: SF)B 348 9934
NIT : 901163080-7 medicinalaboral@ipsvitasalud.com
www.ipsvitasalud.com

CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL

Facha Emisién ¥ Realizado en - T 4o Evaluacion - Enfasks 1 Orden Srden Servicia NG,
2025-03-25 | PEREIRA (Risaralda) i Pre-Ingreso, Osteomuscular 11317506
Nombres y Apellidos Identificacién } Sexo
CRISTIAN JAVIER DIAZ SANCHEZ ) § CC 145671553 1, Masculino
Fecha Nacimianto Edad Tipo Sangra -Rh * Pase Talla 1 Indice Masa Corporal
1985-05-01 39 afios O+ 80 kilogramos 172 centimetros i27.04 —
birocclén Residencia Taltfonos
CLLE 99 15-51 BELMONTE ! 3113202545 .
Catgo a desempefiar I Emprusa i "t Emprasa Uslarla )
. COORDINACION_ N[T 900415283 . ASOCIACION CIUDAD FUTURO 1 ASOCIACION CIUDAD FUTURO
(%) Vaior reglstrado segun dt da identidad por o N

Certificado emitido de acuerdo con [a Evaluacién Médica Ocupacional realizada el 2025-03-25. Para emitir el cancepto médico ocupaciona! se analizaren
los sigulentes examenes complamentarios:

Exdmenes complementarios no realizados.

*4 ﬁ‘ e %ﬁ _ CONCEPTO MEDICO OCUPACIQNAI_';‘ 4

Pre-lngresa' Condiclones de salud acordes con los requenmientos del perfil del cargo.
Osteomuscular: Sin patologla osteomuscular aparente

; w‘?’»‘ﬂ R o “‘... ; mf:; RECOMENDACIONES PARA@'LAEMPRESA*” A

1 U N s i 1 LA A A ,ﬂ';:‘:&w._ﬁwm-

. Realizar penédlcamente todos los examenes definidos’ segun profesiograma de Ia empresa
» Induccidn y capacitacion periddica, acordes a las funciones y riesgos del cargo.
» Capacitacitn sobre habitos y estilos de vida saludable.
+ Capacitacién en higiena postural.
* Dotar al trabajador de Elementos de Proteccidn Personal adecuados para el riesgo.
* Entregar al trabajador las recomendaciones médicas generadas a partir de la evaluacién ocupacional realizada.
* Control Médico en 12 meses..
¢ Se recomienda incluir al trabajador en los siguientes Sistemas de Vigilancia Epidemiolégica: Biomecdnico.

»

Se anexan Recamendacianes Médicas para el trabajador.

\40\.J\~> \—'\bv\_)\.‘.,\.h' .

Flrma Especialisia Flrma del Usu;iu
KARLA VANESSA MONTOYA QUINTERO CRISTIAN JAVIER DIAZ SANCHEZ
Registro No.: 1055-13 CC.; 145716853
LSST.: 74218

[

YCH Focha Imprasidn: 2025.03-25 09:53:45 854962 Pag. 1/2
SIMEON IPS v5.0128 ; Segurildad v Salud Laboral Integrada con Tecnologla www.simeon.com.co




DATOS PERSONALES

NOMBRE: . Lina Victoria Ibéfiez Méndez
CEDULA: © 25163494
FECHA DE NACIMIENTO: 23 de septiembre de 1969
DIRECCION: ) . Calle 89 25-35 Aptos Santa Juana
TELEFONO: ‘ 3148040330
EMAIL: ) linaibanez23@gmail.com
ESTUDIOS .

Estudios secundarios: Colegio de la “Compafifa de Mar{a"

Bachiller Académico

1991

PERFIL

Persona aimable, generosa y muy responsable, respetuosa con alto grado de sentido social,
€| trabajo con personas que requieran un apoyo.

Capacidades de comunicacion, trabajo en equipo, liderazgo, proactividad y recursividad
adquiridos durante experiencia laboral y de vida que han permitido desarroliar una
interaccion asertiva con las personas aunado con ai respeto y el sentido social, asumiendo
los retos de la mejor manera para conseguir los resultados esperados.
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Asociacion Ciudad Futuro

3 afios, enero 2021 — actualmenie

EXPERIENCIA LABORAL

Cargo, Rol; Tallerista, Auxiliar de Apoyo

Contrato de Prestacion de Servicios

Jefe Inmediato: Eduin Lopez
310462349
La bananera Casa F110

Andrés Ibafnez Méndez ~
Administrador de Empresas
3113442838

Eduin Leonardo Lépez
Director CPSAM
3104620349

Daniela Rios Angel

Psicdlega
3016687415

& At Mﬂc{.

LINA VICTORIA IBANEZ MENDEZ

CC 25163494

-

REFERENCIAS
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ENEIA TERANEIERA
SELALOMBY,

VIGILADG FATER

(PCOlp.ensiones

¥
¥

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada 12 base de datos de afiliados, el/la sefior/a LINA VICTORIA IBANEZ MENDEZ identificado/a con
documento de identidad Cédula de Cludadanfa nimero 25163494, no estd afiliado/a al Régimen de Prima Media
con Prestacién Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogotd, el dia 01 de octubre de 2025,

—

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

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

Colpensiones
Sade Princpal: Camers 7 o 74-21, Bogaté 0.C., Colembdia Dizeceién coraspondendia: Carers 9 No., 59-33 124 €4, Lirban Exsence) Sogoti D.C, Colomiis
Conmutador, (u:)m: 4B TS0V Conmuthdor EEFST [437) 604 487 0300 Lines Greruts: 02 0000 105409 Lines Gratuita BEPS: §1 3000 017y

WO LD ENGISN LS G,
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L LA Formulario de] Registro Unico Tributario ”
— 4 'g?;“{ :
‘z;éa'n;éb‘ml*l 3| Actualizacién de ofico =~ ! ’ o C ' - o
4. Nuimero de formularig 141105605067

i

89984 110

Il

0506 7

1

5, Ntimero de Icenliticacién Tributaria (NIT} 6. DV { 12. Diraccidn seccional T T ( )ﬁuzﬁln eleciiénico
25163409 4 5 Impuestos y Aduanas de Parairz Q) /21
o o T " IDENTIFICACIGN o
24, Tipe de contribuyente 25. Tipo de documenta 28, Numero de Identifi cas@nﬁ\\) T
Persona natural o sucesidn iliquida 2 |Céduta de Civdadania 13 251 6/3,\ / (&-}
Lugar de expedicién 28. Pais- i ) 29. Departamanto i \v (_7 e ? iAo T
6

COLOMBIA ) 1 6 9 |Risaralda §am Rpsa de Cabal 682

31, Primer apeliido 32, Segundo apellido 33. Primer numhra ?‘0{ nombres

BANEZ MENDEZ LINA yJ,CTORIA

35. Razén'soclal ) ’ s o *
RN *

36 Nombire comarcial ' . : ﬁx\ @@ T

, /uchcﬁrg,\\\V ' C T

3. Pals 7 39, Departamento = 40. Ciudad/Municipic =~ T o e
COLOMBIA 1 6 9 |Risarada A7 Poraira 001
41, Direccion principal \\b : T o
BRR GAMA Il BL 17 AP 213 (ZO f\

42, Corren electrénico gustcontabilidad@gmail.com //> \ /’ /\\\_ ) / d G — — =

43, Corligo postal |4 Teléior{n{‘\ )y /L 3148040 3 3 0}<5. Teléfono 2 i o
T ' S &/ CLASJFICACION '

Actlyidad econémlca\\\ Vo i ) ’

Ocupaclon
Actividad principal "X ﬁ@a gtun \ ' " Otras actlvidades "5 Nomers
46, Cédigo 47, Fecha iniclo actividad 48, C% . Fecha icicoghivi 50. Cédigo 1 2 51, Codigo establecimientos

|7 4 9 0jl203 0,022 2] | I 1181 4]
<<\),f i \\‘\H“bqponsabllldadas,CalidadasyAtribulos

\RB 10 11 12 13 14 15 18 17 18 19 20 21 22 23 24 25 2§
RIS T T B B e D B A

e (_)5- Impio renta y compl. régimen_ardigar-—’
22- Obligado a cumplir deberes {ormales
48 - No respensable de IVA U

/ (kaa;ios aduaneros ' Expaortatores
) 1 2 Na g 7 8 s 1w ' C T '
I I l I l | | ] | | 55, Forma 56. Tipo Sarvicio 1 2 3
54.06digo L : . ' | [s7. Mot
1 12 13 14 15 18 17 18 18 20 ‘
[ | | oo

IMPDRTANTE Sln parjuleio’ da Ias actualluclonas a  que haya itigar, ta' Inscripelén en ol Heglstro ‘Unico Tribu!srln -HUT- ‘tandrad vIgencIa Ihdelinida y en cunsecuencis no se exig1r& su ranova:ién
@ : R xﬁ R o s Para uso exclusivo de la DIAN N -
S

:

& ; 59 Anaxos 384". NO E y
La lnfarmacldn suminlstrada a 1ravés del formutario ofictal de inscripcion, actuahzan:lén, suspensidn " 8in perjuicic de las verificaciones que la DIAM realics.
y cancelaclén del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constalar | Finma autorizada:
inexactitud en algunc de los dates i sa adelantardn los precedimientos administratives
sancionalorios © de suspensidn, segun el caso, Pardgralo del articula 1,6,9.2.6 del Decrelo 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el ustario fue informado v acepta 1a polltica de
tratamiento de datos loy 1561 de 2012. 984, Nombre  ACTUAGION DE OFICIO AUTOMATICA

Firma del solicitante:
985, Cargo

Fecha generacion documento PDF: 04-10-2025 10:13:08AM







EL SUSCRITO REPRESENTANTE LEGAL DE LA ASOCIACION CIUDAD FUTURO
CERTIFICA QUE:

La Seforita LINA VICTORIA IBANEZ MENDEZ Identificada con Ceduls de
Ciudadanfa No. 25.163.494, Presté sus Servicios en La Asoclaclén Ciudad Futuro
Mediante Contrato de Prestacién De Servicios Durante el 2021 asi:

PRESTAR SERVfCIO COMO APOYO TECNICO EN TALLERES

objeto DE MANUALIDADES Y ACTIVIDADES ARTISTICAS EN EL
CENTRO DE BIENESTAR DEL ADULTO MAYOR
Plazo ENERO 2021- NOVIEMBRE 2021

Valor Mensual | $1.116.000

Para constancia se firma en Pereira a los cinco (05) dias del mes de diciembre de
2021.

ANDRES IBANEZ MENDEZ
CC.79.400.198

Representante Legal

CRA 14 No 24-55 Risaralda Tel




N 4-'

" NIT. 900415283-4
~ ASOCIACION CIUDAD FUTURO

LA ASOCIACION CIUDAD FUTURO
CON NIT: 900415283-4

CERTIFICA

Que la sefiora LINA VICTORIA IBANEZ MENDEZ, identificada con cédula de
,ciudada_.nl'a No. 25163494, labora en el Centro de Proteccién Social para el
Adulto Mayor, como Auxiliar de Apoyo en Actividades Culturales y Talleres de
Manua[ida'des, desde el 1 de enero de 2022 hasta la-fecha, con contrato laboral
y con un salario bdsico de un millén trescientos PESOS M/CTE {$1.389.679).

Para Constancia se firma el presente certificado en Pereira a los treinta (30)
dfas del mes de enero de 2024.

ANDRES IBANEZ MENDEZ
CC.79.400.198
Representante Legal

CRA 14 No 24-55 Risaralda Teléfono 3104620349




R CONTRALORIA

GENERAL CELR 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 miércoles 17 de
septiembre de 2025, a las 11:26:06, el niimero de identificacidn, relacionado a continuacién, NOQ SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

o)

Tipo Documento ' Cédula de Cludadam%m
N_o. Identificacién 25163494 gt
Cadigo de Verificacion 251 6349425@9171 12506 G

Esta Certificacién es valida en todo el Territor'__'{ﬂ Nacionpl ICMPIERyc ip gmero consignados en el

"%@«;4\3

Ia firma mecénica aqui

.

-

////‘m /’5{’/ M‘ifyp@ -

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ

. Contralar Delegado
E]

Generd: WEB

ST

Con el Cddigo de Verificacion puede constatar Ia autenticidad del Certificado. Pacina 1 de 1
i . Carrera 69 No. 44-35 Piso 1, Cédigo Postal [11071. PBX 5187000 - Bogots D.C agina 1 de
S . Colombiz Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.




17/9/25, 11:41 Consulta RNMC

#} Policia Nacional de Colombia

ﬁ-h (Default aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

.l Consu[ta Cludadano N

s s s g R e ek ke g s A

e o
La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 17/09/2025 11:41:24 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 25163494 y Nombre:
LINA VICTORIA IBANEZ MENDEZ.

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 v
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 123402560 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, men( ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién del misme. Esta consulta es vélida siempre y cuando el nimero de

cédula corresponda con el documento de identidad suministrado,
’ i

Q Nueva Busqueda H k& Imprimir

5
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i i 3. z';!u. "2.;5& DS e
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- § s Peilefa Nacianal de Golombia COLOMBLA :

' IGS y 3 Direenion Gansval « Ora, 59 2P 26 - 21 POTENCIA QELA .

{ ] ; ' Ct:ﬁ.m Adrarusrative Nagional CAN, Begotd D.C. o . VQQA E
o 0 Uinea de atencodn: OHEO00.910912 ER

https:/fsrvenpe.policia.gov.colPSClrm_cnp_consulta.aspx !




1719425, 11;26 Expedicién de antecedentes disciplinarios - Procuraduria General de la Nacién

Consulta de antecedentes

Permite consultar los antecedentes disciplinarios, penales, contractuales, fiscales y de pérdida de investiddra con solo digitar el nimero de identificacian de
la persona natural o juridica.

Tipo de Identificacidn:

: Cédula de ciudadania - NUIP vl
Nimerao [dentificacion:
25163494 ‘ ]
e 3

(Cuantoes3X37 =

cali }

g g

Datos del ciudadano
Seflor(a) LINA VICTORIA IBAREZ MENDEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania Nitmero 25163454,

El ciudadano no présenta antecedentes

Sefior{a) cludadano(a): la expedicion del certificzdo de antecedentes disciplinarios de la Procuraduria General de la Nacién es gratuita en todo el pafs.
Fecha de consulta: miéreales, septiembre 17, 2025 - Hora de consulta: 11:24:55 :

wede war tmges v e - Pt b peme g e e b e e it e b - . e

El certificado de antecedentes ordinario, refleja las anotaciones de las providenclas ejecutoriadas por el término de la sancion impuesta, asl como las inhabitida
impuestas por la autoridad competente y las autpmaticas que ordena la Constitucién Politica y la Ley en Colombla,

' El certificado de antecedente especial, refleja todas las anataciones que figuren en ¢l cestificado ordinario, mas las fnhabilidades intemporales pravistas en 1a L
para algunos carges de la administracién piiblica, tales como los de elecclon popular.

s . e ¥

DATOS PERSONALES, st los Nombres que aparecen en la consulta del certificads son Inexactos, por favor de clic agyj para realizar la actualizacidn seadn tos dato§
ta REGISTRADURIA NACIONAL DEL ESTADO CIVIL, sf luege de este paso los datos siguen errdéneos por favor dirffase a la Registraduria mas cercana, Mayor informacidi
http://www, registraduria.gov.cof '

Para ver este decumento necesita Acrobat Reader. 51 no lo tiene, haga glic aqul para descargarlo gratis. 1

Copyright © 2013, Procuraduria General de la Naelén / Todos los derechos reservados
Desarrollado por: CDY Spfsware Colombia
V.1.01
PURMIPIAN Y 2 M Sehani, 2213

[RR -

hitps:ifwww.procuraduria.gov.colPages/Consulia-de-Antacedentes aspx i




1719125, 11:40 Policfa Nacional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMEIA .

5,

@)

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales
H
La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 11:40:18 AM horas de] 17109/2025, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 25163494
Apellidos y Nombres: IBANEZ MENDEZ LINA VICTORIA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con o establecido en el articulo 248 de la Constitucién 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 extincién de la
condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el ntmero 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 acérquese a las
instalaciones de la Policia Nacional més cercanas.

Direccidn; Avenlda £f Dorado # 75

26 bariio Modelia, Bogeta D.C. ‘e
Atencidn administrativs: Lunes a

Viernes 80D ama 12:00 pmy

200 praa 5:00 pm

Linea de atencion al ciudadans:

5158700 ext. 30552 (Bogotd)

Resto del pais: 0718000910 112

& mall dijinaraic-

atc@politia.gov.co

https:/fantecedentes. policla.gov.co:7005/WebJudicialformAntecedentes.xhtmi
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BIO QUALITY SALID S.A.S,
Patidar pava & wda

BIO QUALITY SALUD S.A.S
NIT: 900218015-2 EVALUACIGON MEDICO OCUPACIONAL
Certificado da aptitud: 25163494-42858

Fechay Lugar; 08 oct, 2025 - PEREIRA Tipo de Examen: PREINGRESO
. Paciente: LINA VICTORIA IBANEZ MENDEZ Identificacién: 25163494
Género FEMENINO Edad: 56 Teléfono Mdvil: 3148040330
Fecha Nacimiento: 23/09/1959 Cargo: TALLERISTA
Estado Civil: CASADO(A} EPS: SALUD TOTAL 5.A. EPS ARS
Direccidn CORALINA URB MANZANA 7 CASA 10 ARL: SURA
Escolaridad; TECNICO AFP: ND REPORTA
Empresa ASOCIACION CIUDAD FUTURO
AREA: No Reporta
Misidn/Contrato/  xsoeracion crupap FUTURG . J

Centro de Costo:
{g M
EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL  USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL. HIGIENE POSTURAL. USAR CORRECCION OPTICA PARA VISION CERCANA, PALISAS ACTIVAS EN EL PUESTO DE
CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR

T

'CONSENTIMIENTO

En la Facha, Yo, mayor de edad Jdentificado como apareca al lado da ml firma en este documentn, actuando en pleno uso da mis facultades mentales, actuando sin preslones de ninguna Indote, yen
ne conocimlento de mi estade de salud, dedaro que he recibido la informacién pertinente acerca de los exdmenes cllnlcos y para clinicos que me van a ser practicados, ¥ que S| ha tenido ocasién de

eguniar y rasolver todas mis Inquietudes al respacto,

Da conformidad plena y tenlendo en cuenta todo lo anteriormente expresado, Sl atorizo a o IPS, para realizarme los exémenes clinicos ¥ Para clinicos solicitads per ml empleador o entidad pertinents y

qua los resultados de dichos examenes sean plasmados do manera gensral en e! informe de condiclones de safud qua sera entregade a ml empleador, o entidad solicitante para fines de vigllancla

epidemiolégica o sagiin corresponda.

LEY HABEAS DATA:

En cumplimiento de la loy estatutaria 1581 de octubra de 2012, autorizo ala IPS, para que hagan use de mis datos personales exlstentes en su base de datos,

( P —_
Dr. Garl 9 Vfrgns Muling L) o Yl g
M.D. & 1 Sabua Deupacional
LPASSOD R, 850 MD, i
7 Pereira
Médico Especialista en Salud Laboral Firma y cédula del Paclente
CARLOS ARTURO VARGAS MOLINA LINA VICTORIA IBANEZ MENDEZ
LPSS00719-10 850MD 25163494
| vy

r

Carrera 10 #19-66 CENTRO. e-mazfl: bgsalud@yaheo.com Pereira
Impreso; &10/2025- 2:38:21 p. m. - Pégina 1 da 1- Cerlificado:25183494 - 42883 M Impresa por Scftware SIMEDI - Salud Labora! - www.gimedl.com.co

kg




DANA LOPEZ GONZALEZ

DATOS PERSONALES

danaclopezg@gmail.com, 3164491032

;PERFIL}

Abogada con experiencia en asesoria legal en las éreas laboral, comercial y civil, asi como en
recuperacion de cartera y procesos contables. Creadora mulltidisciplinaria enfocada en la exploracién
artistica y iiteraria. Compétente en herramientas tecnolodgicas, destacada por su excelenclia,
responsabilidad, trabajo en gquipo y compromiso con el aprendizaje continuo.

;FORMACION'ACADEMICA}

berecho 2018 - 2023
Univarsidad Libre, Persira

Técnico Venta de Productos y Servicios 2011 - 2013
Servicio.Nacional de Aprendizaje SENA, Zarzal

Educacién Secundaria 2007 - 2013
Colegio Pable Emilio Camacho Pereq, Zarzol

T

Asesorja legal y juridica independiente nov 2023 - nov 2024
Aristlzabal Plata Asociados, Perairg
Asesores legales, juridicos y empresariales.

Asersoria legal y juridica ' nov 2021 - dic 2023
Fundacién ACDES

Proyectos sociales; asesoria juridica en organizacion, alistamientos y participacién en procesos de
licitaciones pUblicas.

Practicante Consuitorio Juridico ago 2021 - abr 2023
Consultorio Juridico vy Centro de Conciliacion Universidad Libre, Pereira

Abogada en amparo de pobrezq, servicio social a la comunidad, asesoria juridica, conciliocion extrajudicial,
prevencion del conflicto, turnos y procesos-en areas laboral, civil, familia, penal, acciones-de tutelg,
derechos de peticion, derecho del consumidor, acciones populares 4

Practicante Consultorio Juridico ¥ ’ dic 2021 - may 2022
Lteonarda Rodriguez A, Magistradeo Tribunal © Conseja Seccional Conténcioso 4 Administrative Tribundgl
Administrative, Pereirg, Risoraldc

Préctica de consultorio juridico en el despacho del suscrito magistrado, cumpliendo sus funciones de
practicante realizando la proyeceidn de autos en procesos ordinarios y constitucionales.

Esta hojo de vida estd hecha con CVwizard.com.




Tallerista Promocién de Lectura i 2022 - 2023
Alealdia Municipal, Cartago

i

Tallerista Promiocién de Lectura ! 2018 - 2021
Fundacion Pacifico Atlantico "FUNPACIFICO® Cartogo

Ejecucion de los proyectos de la Funpacifico, con talleres para poblaciones vulnerables, nines, ninas,
adolescentes y jévenes.

Auxiliar de Cobertura del PAE de lg Sec. de Educacién abr 2018 - dic 2018
Gobernocion de Risaralda, Perelrg

Redaccién de circulares y actas, asistencia administrativa y coordinacion de reuniones, entre otras
funclones administrativas.

Auxillar Administrativa y Contable abr 2017 - feb 2018
Credimuebles El Portal, Andalucia

Brindar apoyo en el proceso de ventas, utilizar herramientas contables y Microsoft Excel para organizar y
analizar datos financleros, colaborar en la administracion de las cusntas contabies, administrar titulos
valores relacionados con hipotecas, prendas, y préstamos a interés, manejo de caja.

Recepcionista - Auxilior Administrativa dic 2015 - feb 2017
Clinica Odontologica Integra, Tulud

Atencion al cliente, confirmar y programar agenda de citas, cotizar y facturar los servicios, liquidar el pago
a los profesionales, manejar y cuadrar la caja.

Impulsadora y Asesora en Ventas may 2014 - nov 2014
Districo] tda, Agencia de Emple ADECCO, Tulud :

Académicos: Matricula de Honor, Exencién Derechos de Grado, Exencién de Preparatorios otorgada por
mejor promedio académico y puntaje destacado en el examen ECAES.

Trabdjo de grado titulado “Andlisis de la garantia y reconocimiento de la Libertad Religiosa en Pereira" con
Mencién Cum Laude.

4

Culturales: Primer lugar modalidad Poesia en el Il Concurso de Cuento y Poesia Benjamin Herrera de la
Localidad de Pereira,

Libro publicado Antologia poética "Autorretrato con lo muerte en e espejo”

Publicacion y colaboracién en el libro “Fanzibro &d. 4 Allegretto” como ilustradora vy autora modalidad
poesia.

Idiomas: Diploma de estudios en lengua francesa DELF 82.

ITUDES:Y, HABILIDADES]

B Responsabilidad o Trabajo en Equipo >

| Aprendizaje Continuo B Manejo de herramientas tecndiogicas

Creatividad

Esta hoja de vida estd hecha con Cvwizard.com,




IDIOMAS

’

Francés

“__

"REFERENCIAS
Steveen Arlstizabal Trejos

Ingeniero, Gases de Qccidents, Cali- Yalle
310 464 2288

Elena Rodriguez
Abogada, Tulud-valle.
3166264223

Esta haja de vida estd hecha con Cvwizard.com.

Inglés

R *




RESUBLICA DE COLOMEBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
GEDULA DE CIUDADANIA

numEre 4 116.270.006
LOPEZ GQNZALEz

5PE LLBGS
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El{la) sefior(a)

de generacidn esta certificado es: ACTIVO por e Régimen CONTRIBUTIVO, en calidad ds COTIZANTE

Su grupo familiar es;

SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD S.A,
NIT 805.001.157 - 2

DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ

CERTIFICA:
, Identificada(a) con GG 1116270005 se encuentra afillado{a) en el Plan de Beneflcios en

Salud P.B.S, en la EPS SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD S.A. E.P.S., afiliado desde; 01/12/2017 vy sy estado de Afillacion a la fecha

FServicka Cedignntal gy dalug:
EM INTERVENCISN

Tipo de Documente

Ntimero de documento

Nombre del afiliado

Estado de afiliacion

1116270006 DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ VIGENTE
Relacion del histérico de afiliacién y dias pagados a la EPS SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD S.A en el dltimio afio.

Goe | docomente Nomba dal Cotizanta Emploador|  Emploador Razéi Socil Cotizacién | Gotlsados

CC | 1116270006 | DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ cc 1;116270006 DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ 2025/01 30

@ CC | 1116270008 | DANA CAROLI NA LOPEZ GONZALEZ cc 1116270006 DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ 2025/02 30

‘CC 11182700068 DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ cc 1116270006 DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ 2025/03 30

CC | 1116270006 | DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ cC 1116270006 DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ 2025/04 30

CC | 1116270006 DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ CcC 1116270006 DANA CARCLINA LOPEZ GONZALEZ 2025/05 30

CC [ 1116270006 | DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ cc 1116270006 DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ ' 2025/08 30

CC | 1116270006 [ DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ cc 1116270006 DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ 2025/07 30

CC | 1116270006 | DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ cc 1116270006 DANA CAROUNA LOPEZ GONZALEZ 2025/08 30

Para constancia de lo anterlor se firma en la Ciudad de Santlago de €all, a los DOS (2} dias del mes de OCTUBRE del afio 2025.

Informacién sujeta a verilicaclén por parte de la EPS Serviclo Occldental de Salud SOS $.A, “Esta Informacién es propledad privada del Minlsterlo de Salud y Proteccidn Social,”

Alentamente,

A

Andres Arango Zapata.
Gerencia de Experjencia al Usuario

canales_webtisr

Este documento no es valldoe como autorizacién de serviclos o traslado entre EPS,

CD3 5764603 Oct 2 2025 3:58PM




Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccion

NIT 800.229.739

Hace constar que:

i

El{la) Sefior(a) LOPEZ GONZALEZ DANA CAROLINA identificado(a) con CC ntimero 1.116.270.006 se encuentra afiliado(a)
en Pensfones Obligatorias 2 PROTECCION, desde el dia 27 de mayo de 2014 y sus recursos se encuelitran distribuidos como
5& enuncia a caontinuacién, de conformidad con lo consagrado en el Decreto 2373 de 2010 as!:

1. E1 100% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO

Esta constancia se expide a peticién dsl(la) interesado(a) el dia 02 de octubre de 2025,

Cordialmente,

il ,

Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

*importante; Esta constancia solo hace referencia a los produclos mencionados anteriormente,

*St desea verificar la veracidad de esta informacién comunlquese 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 (802) 386 00 80 - :
Barranquilla {605) 319 79 99 ~ Cartagena (605) 642 49 99 — WhalsApp +57 310 220 5575
o llamanos desde tu computador desde cualquier lugar del mundo ingresando a https:ficustomers.wolkvox.comiclicktocall/proteccion/

Pag. 1del




D PAN | Formulaiio el Registro nico Tributario
2. Conceplo Actualizacion

4. Ntimero de formufario 14866469929
ll’l “ 212 J{l!guzuanlzt'n ‘oﬂ!u[n[. sﬂwl!sszg

FNNN
5. Némero de Identificacian Tributacia (NIT) 6, DV | 12, Diraccién saccional

. }1.. uztn elecirdnico
11186 2 7000 8| 3 Irspuestos y Aduanas de Tulud /{,,-::\ @KE/E
IDENTIFICACION \\.J/ {/\\

24, Tipa de contribuyanta 25, Tipo de documento 26. Nimero dg Idenuﬁca

Persona natural o suceslén lliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 11162 "B (%

Lugar de expedicion 28, Pals 29, Deparlamento ud: ‘.ﬁi-facupm

coLoMBIA 1 6 9 |Valle del Caca 7. @ rﬁium }j‘{ 834
31, Primer apellido 32. Begundo apellido 33. Primer nombre \) iﬂ\eh’ﬁ‘; nombres

OLOPEZ GONZALEZ DANA ((J) ( < |CAROLINA

35, Razén soclal /QW & .
36. Nombre comercial 3758y —

/S HBIGACIEN > N0
38, Pals 39, Departamento w NS 49, CiudadiMunicipio
COLOMBIA 1 6 9 |Valle del Cauca @\) 7 6 |Cartago 147

41, Direccién principal @\\s} (O\

CRBBIS21A 84 '~ a
42, Gorrea elsctronico dannalopezg@hotmail.com 77 NS LS
43, Cédigo postal [44.Teistond 1, J¥ AN NB 1644910 3 245 Tefono2
S SN\ CLASIFICACION
Activdad aconémlca(\w Ocupacisn
Actlvidad principal Ac v}dg wostr d n Otras actividades 52. Namero

486. Codigo 47, Fecha inicio actividad 48, Céd 9} Fechww 50, Cédigo 1 2z 51. Cadigo establecimlentos

|8 5 52|[202200915]||7 45 0N20 42080 9] [ | | [343 1] | [

\// Mnaéwonsabmdades, Calldades y Atributos
1 2 3 4 5 %} 10 k] 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
sa.cog0[4 9| | A N R T I O O O

649 No responsable de [VA @/ §

Usaazicﬁ aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 B 7 B ] 10
] | l I I i l l | | 55, Forma 56. Tipo Savicle 1 2 3
s#. Cotgo |57, oo |
1 12 13 14 1s 16 17 18 18 20
l | 11 - | || ocre '

IMPORTANTE sln periulcln de [as aciuatizaclones a que haya Iugar, la inscripclon en al ngistro Unlco Tdbutarlo -RUT-, 1endré vlgancia lndeﬁn]da yen consecuencia no se axigfré su ranovac!onf
i Para USO. exclusivo de [a BIAN ; T B - F

v . ‘ Cd -
e-,f\, Bar b g B [ [ s
59 An-xns D NO E o ﬁ"f iw; E 60. Nc .de Folnos*‘|j]ﬂe ‘ W g I S S
5 By - e x o« Lt " ..

La |nfmmacadn summsstrada a 1ravés dal forrnu!ano ofi Cta| da inseripeion, acw'lllzacldn. suspensrdn Sin perjuicio de Ias verificaciones qua la DIAN realics,
y cancelacién del Registro Unlco Tributario (RUT), deberé Ser exacta y veraz; en ¢aso de constatar | pirma autorizada:

inexactitud en alguno da los dalcs inislrados se adelantardn los procedimientos adminlstrativos
sanclonatorios o de suspensidn, sequn el caso, Pardgrafa del articulo 1,6,1.2.6 del Dacreto 1625
del 2016. De igual manara al formalizar el tramits el usuario fue Informado ¥ acapia la palitica de
tratamiento de datos ley 1581 da 2012, 984, Nombra LOPEZ GONZALEZ DANA CAROLINA

Fil d
itma del solicitante: 085.Carge  CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento PDF: 02-10-2025 05:48:25P
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P

T ' UNIVERSIDAD LIBRE® “i-.b:
A .7 .. Personetia juridica No.192 de 1946 ~ - L .
BRI R y en su repr‘esentacnon el Rector -y,los Profesores, en aterfcm{é‘ .
I en nombre de. la Rq ﬁ{@)@ : Co[omb[a y por au(orlzac:on del Mlmsteno de Educacmn Nac:onal,s
AT . le: explde el presente

Ll v
En ia,cluc[ad, de PEREIRA:
21 {& octubre de 2024
ACta 5275, Follo 112, Llbro 27

Eﬁma que acredlta su :doneldad En tesumomo de lo cual Se f‘rma ¥ rubnca

Hl Secretarld General®

Oficina tle Admislones y Registio
21 de octulye de 2024
Redistro 18167, Follo 224, Libro dé Registro 14

efe te Admisiones y Reglstio
140948 <

D el

Drace 27 pep. 2024 TEIASTC

Mipylethia corkh bt nenh ) | 227 1- 5028 4 1C3 45 C2-F X1 FIABS06E




3 UNIVERSIDAD LIBRE'

Parsencria Juridlea Ne, 192 de 1946 de Mingabiarne
Hit.: 860.013.798-5

PEI1114230000065657

-

'
14

LA JEFE DE ADMISIONES Y REGISTRO DE LA SECCIONAL PEREIRA

CERTIFICA:

Que, LOPEZ GONZALEZ DANA CAROLINA, idenfificada con cédula de ciudadania No.
1116270006 de Tulua, con codigo estudiantit No. 311141822077, cursd y aprobd en esta
universidad los 5 afios del programa de DERECHO CALENDARIO B, en los periodos
académicos comprendidos enire Julio / 2018 a Abril / 2023.

QUEDANDO ACADEMICAMENTE AL DIA EL DIECISEIS {16) DE JUNIO DE DOS MiL
VEINTITRES ,(2023).

Se expide la presente certificacion en la ciudad de Pereira, a los siete (07) dias del mes
de septiembre del afio dos mil vemtltres (2023). Debidamente firmada y sellada,

i

CLAUDIA LILIANA PIEDRAHITA GASTAF!O
JEFE DE ADMISIONES Y REGISTRO

Péginaldel

m 1

REACREDITACION INSTHTUCIGNAL
HULTICANRL SE20T1F2837

EXCELENCIA Bien
Retolutién BEN n,* 0VSTES (25-04-3¢11) fik

www.unilibre.edu.cofpereira
Doricilio: Belmonte: Avenida las Américas Sede Belmente - Centro: Calle 40 #7-30. PBX: 01 8000 180550,

Vigtada Mineducazién

Powarsd bty (5 CamSconner




leertadyorden
REPUBL[CA DE COLOMBIA

-

El Servicio Nacional de
Aprendizaje SENA

En Cumplimiento de;

DANA CAROLINA

vy g
Fudng

Con Tarjeta de lden

; ,xrmado Digitalmente por
4 ﬁGE_RARDo AUGUSTO CASTRO MUNOZ

éERARDO AUGUSTO CASTRO MUNOZ %
SUBDIRECTOR CENTRO DE TECNOLOGIAS AGROTN'DUSTRTALES
REGIONAL VALLE:

8546764 - 22/11/2013
No y FECHA REGISTRO

La autenticidad de este docomento puede ser verificada en el vegisiro electrénico que se encuenira en ia pigina web hitpi/certificades.sena.edu.co, bajo el
wimero $54300352229Ti95121125278C,




REGIONAL VALLE
CENTRO DE TECNOLOGIAS AGROINDUSTRIALES

 ACTADE GRADO

NoY FECHAREGISTRO 8546764 221112013

EL SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA
CONSIDERANDO -

Que: DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ, Con Tarjeta de |dentidad No. 95.121.125.278

CUMPLIO SATISFACTORIAMENTE LOS REQUISITOS ACADEMICOS EXIGIDOS POR EL SENA, RESUELVE
OTORGARLE EL TITULO DE:

TECNICO EN VENTA DE PRODUCTOS Y SERVICIOS

En constancia de o anerior s fimala prasente en Zarzal,  los veintdos (22) dias def mes de noviembre de dos mil ece (2013)

)
T

Firmado Digitalmente por ,
GERARDO AUGUSTO CASTRO MUNOZ
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA
Autenticidad del Documento
Bogota - Colombia
GERARDO AUGUSTO CASTRO MUNOZ
SUBDIRECTOR CENTRO DE TECNOLOGIAS AGROINDUSTRIALES

'REGIONAL VALLE

La autenticidad de oste documento puede ser verificada en ¢l registro electrdnico que se encuentra en la pigina web hitp:/certificados. sena.edu.co, bajo el
ntimero $54300352229T195121125278A.




REGIONAL VALLE

* -EL CENTRO DE TECNOLOGIAS AGROINDUSTRIALES

CERTIFICA

Que DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ identificado(a) con Tarjeta de Identidad No
95.121.125.278 de Tulua, realizé y aprobo el programa de TECNICO EN VENTA DE
PRODUCTQOS Y SERVICIOS can las siguientes evaluaciones e intensidad horaria:

EVAL l.H.
ltinerario
COMPRENDER TEXTOS EN INGLES EN FORMA ESCRITA Y AUDITIVA 45A 180
IDENTIFICAR LOS COMPORTAMIENTOS BEL MERCADO SEGUN RESULTADOS DE LA 45A 100
INVESTIGACION Y TENDENCIAS DEL ENTORMO .
NEGOCIAR PRODUCTOS Y SERVICIOS SEGUN CONDICIONES DEL MERCADO Y POLITICAS DE LA 45A 180
EMPRESA. . .
PLANEAR ACTIVIDADES DE MERCADEO QUE RESPONDAN A LAS NECESIDADES Y EXPECTATIVAS 45A 200
DE LOS CLIENTES Y A LOS OBJETIVOS DE LA EMPRESA. .
PREPARAR LA EXHIBICION DE PRODUCTOS ¥ SERVICIOS TENIENDO EN CUENTA SUS 45A 140
CARACTERISTICAS Y EL ESTILO DE EXHIBICIGN. .
PROMOVER LA INTERAGCION IDONEA CONSIGO MISMO, 45A
PROYECTAR EL MERCADO DE ACUERDO CON EL TIPO DE PRODUCTO © SERVICIO Y 45 A 140
CARACTERISTICAS DE LOS CONSUMIDORES YrUSUARIOS :
RESULTADOS DE APRENDIZAJE ETAPA PRACTICA . 45A 880

Se expide en Zarzal, a los veintidos (22) dias del mes de noviembre de dos mil trece
(2013)

Firmado Digitalmente por
GERARDO AUGUSTO CASTRO MURNQZ .
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA i
Autenticidad del Documento -
Bogota - Colombla

GERARDO AUGUSTO CASTRO MUNOZ

SUBDIRECTOR CENTRO DE TECNOLOGIAS AGROINDUSTRIALES
REGIONAL VALLE

SENA: Una Organizacion con Conocimiento

La autenticidad de este documento puede ser verificada en el registro electrénice que se encuentra en la pigina web http:/icertificados.sena.edu.co, bajo el niimero
954300352229TI95121125278N,
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ARISTIZABAL

Bervicios juridicos
VCITEIG NS,

Aristizabal Plata & Asociados

16 de diciembre de 2024
Pereira, Risaralda

+

A quien corresponda: ‘ ' 1

Mediante la presente, certifico que Ia sefiora Dana Carolina Léopez Gonzélez, identificada
con cédula de ciudadania No. 111627000006, forma parte de nuestro equipo de trabajo en
Aristizdbal Plata Asociados desde el 10 de noviembre de 2023 y hasta noviembre 2024.
La sefiora Lopez Gonzalez se desempefia como abogada, asesora legal y empresarial en
nuestra sociedad, brindando su conocimiento y experiencia en diversas dreas juridicas y

comerciales.

Expido esta certificacion para los fines pertinentes, a solicitud de la interesada.

Atentamente,

Jaime Alfonso Aristizabal plata

C.C. 1.088.341.094 de Pereira (Risaralda) i
T.P.372.175del C.S. dela J.

Avristizdabal Plata — Asociados

Tel: 321 7943867

Correo electrénico: aristizabalpiata.abogado@email.com




FUNDACCION
ACCIONES PARA EL DESARROLLO SOCIAL SOSTENIBLE
ACDES
NIT 900.992.639-6

Para quien corresponda:

Por medio de la presente, se cértifica que Dana Carolina Lopez Gonzélez identificada con cédula
de cludadanfa No.1.116.270.006 trabajé en nuestra institucion, Fundacion ACDES — Acclones para
el Desarrollo Social y Sostenible, desempefiando el cargo de Directora de Proyectos.

Durante el perfodo c‘omprehdido entre el 15 de noviembre de 2021 vy el 31 de diciembre de 2023,
la sefiora Dana Carolina Lépez Gonzdlez asumié responsabilidades como Directora de Proyectos
y asesorfa juridica en procesos de licitaciones publicas. destacdndose por su compromiso en la
gestién y supervisién de.diversas iniciativas enfocadas en el desarrollo social y sostenible.

Esta certificacion es expedida a los 12 dias del mes de noviembre de 2024 a solicitud de |a interesada
para los fines que estime convenientes ante entidades ptiblicas y privadas.

4

Atentamente;
Laveer Jeehndleo Maridet
Laura Daniela Jaramitio Martinez
C.C1.112.105.378 ‘ ¢

Presidente y Representante legal

ACDES
iTrabajamos por un mundo mejor!

Cra 38 #12 C 23 Tulud Valle del Cauca-Cel, 3218312274
fundacdes@hotmail.com




REPUBLICA DE COLOMBIA — RAMA JUDICIAL
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TRIBUNAL DE LO CONTENCIOSO ADMINISTRATIVO DE RISARALDA

Por medio de la presente el suscrito magistrado certifica que Dana Carolina Lépez
Gonzdlez, idsntificada con cédula de ciudadanfa 1.116.270.006, realizd la précti:;a
de consultorio juridico de manera virtual en este despacho, habiéndose presentado
-los dias 2 y 9 de diclembre de 2021, 27 de enero, 3, 10, 17 y 24 de febreroa, 3, 10,
17,24 y 31 de marzo y 7 de abril de 2022, cumpliendo sus funciones de practicanie
realizando la proyeccion de autos en procesos ordinarios y constitucionales.

Para los efectos pertinentes, la presente constancia se expide en la ciudad de
Pereira, a los 21 dias del mes de febrero de 2024, a solicilud de la interesada.

Firmado Por:

Leonardo Radriguez Arange
Magistrado Tribunal O Consejo Seccional
Contencloso 4 Administrativa
Tribunal Administrative Da Pereira - Risaralda

Este documento fue generado con firma electrénica y cuentz con plena validez juridica,
conforme a lo dispuesto enla Ley 527/99 v ¢l decreto reglamentario 2364/12

Cédigo de verifiicacidn: 832da6d461aeacadsd16fdb140cadd1e9646bef62d969305d2dad781cad107d
Documento generado en 22/02/2024 08;31:06 AM

Descargue el archive y valide éste documento electronico en la sigulente URL: i
https:/fprocescjudicial.ramajudicial.gov.co/FirmaElectronlca

-
3
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MUNICIPIO DE CARTAGO PAGINA [1]
VALLE DEL CAUCA
Nit: 891,900.493.2 CODIGO:
MAJA-GJ-CT-F38
VERSION: 1
CERTIFICADO Fecha Aprobacion:
2710112023

EL SUSCRITO SECRE:I'ARIO JURIDICO DEL MUNICIPIO DE CARTAGO

CERTIFICA:

Que la sefiora DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ, identificada tributarlamente
con el Nit, 1.116.270.006-3, ha tenido vinculo como contratista con el MUNICIPIO DE

------------------------------------------------------------------------------------

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES

No. 1-296 DE 2022 )

OBJETO: PRESTAR LOS SERVICIOS DE APOCYO ALA
UNIDAD DE ARTE Y PATRIMONIO
CULTURAL DE LA SUBSECRETARIA DE
CULTURA, COMO TALLERISTA EN
PROMOCION DE  LECTURA, EN
EJECUCION DEL PROYECTO
FORTALECIMIENTO  PROMOCION Y
ACCESO EFECTIVO A PROCESOS
CULTURALES Y ARTISTICOS EN EL

MUNICIPIO CARTAGO.
FECHA FIRMA DEL CONTRATO: SEPTIEMBRE 27 DE 2022
FECHA DE INICIACION: SEPTIEMBRE 27 DE 2022
FECHA DE TERMINACION: DICIEMBRE 27 DE 2022
TERMINO DE DURACION: NOVENTA Y UN (91) DIAS
VALOR INICIAL DEL CONTRATO:  $6.000.000.00
ESTADQ: TERMINADO

. . * s
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Este documento se genera a solicitud del interesado, sin borrones, ni fachones, ni
enmendaduras y para cualquier tramite debe verificar la informacién ante esta entidad.

Esta certificacién de los contratos suscritos y ejecutados se elabora con base en fa
informacion que reposa en los expedientes contractuales.’

Se expide en Cartago, Valle de! Cauca, a los treinta (30) dias del mes de enero del
afo dos mil veintitrés (2023).

Digite: Cristian Vésquez, Profeslonal Universltario

www.cartago.gov.co
SECRETARLA JURIDICA o m )
sectetarajuridica@cartego.gov.co Do 4
Gall 8 No. 6-52 Piso 2, Tek: (2)2116130 . P ESCONTIGO
Cédigo Postal: 762021 . A

B, VICTOR ALVAREZ ALCALDE

R
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FUNDACION PACIFICO - ATLANTICO

»  NIT. 900.795.937-1 ZAml
13 ikl

LA FUNDACION PACIFICO ATLANTICO “FUN PACIFICO”
NIT. 900.795.937 — 1

CERTIFICA:

Que, la Serfiora DANNA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ, identificada con la cedula
de ciudadanfa N° 1.116.270.006 de Tulua Valle del Cauca, cuenta con una
trayectoria de 3 afios en procesos de desarrollo del sector cultural como tallerista
en promocion de lectura.

Quien cuenta con la Idoneidad y experiencia tanto como creadora y gestora cultural
en la ejecucion de proyectos culturales en el municipio de Cartago.

Que durante tres (3) afios viene participando en la ejecucion de los proyectos de la
Funpaciiico, durante el periodo 2018 - 2021, dondé realizd talleres para pablaciones
vulnerables, nifios, nifias, adolescentes y jévenes.

La presente certificacion se e>‘<pide a solicitud de la interesada.
Se firma en Cartago, el dia 1 de julio del afio 2022.

Atentamente

| EONZALEZ
Representante Legal

C.C 1.006.323.075 - Cel. 3127281252

Fundacion Pacifico Atlantico - NIT. 900.795.937-1

Fundacién Pacifico Atlantico
e-mail: funpacificoatlantico@gmail.com



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 jueves 02 de
octubre de 2025, a las 16:01:54, el ntimero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 1116270008 ... .cowmdicis

Cddigo de Verificacion 1116270006251002160154
.

Esta Certificacién es vélida en todo el Territorid Naciopal?}?g {imero consignados en el
- S

5 T G
%%’g"@’gﬁ W;“ e e

respectivo documento de identificacién, coincidan co.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Rf_:sgjﬁl'ﬂ(?‘r 0:

4, la firma mecdnica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos lggﬁl“es

/ ]
Y

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Genero: WERB

CORmm
Con el Codigo de Verificacién puede constatar la autenticidad del Certificado. ..

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

k Colombia Contraloria General NG, BOGQOTA, 1.C.




3/10/25, 10:40 Consulta RNMC

{7 (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

‘ ‘I Consulta Ciudadano h
H

O* 4
La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 03/10/2025 10:40:23 a. m. el ciudadana con Cédula de Ciudadania N°, 1116270006 y Nombre:
DANA CAROLINA LOPEZ GONZALEZ.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cddigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”, Registro interno de validacién No, 124365144 . La persona interesada podré
verificar la autenticidad del presente documento a través de Ia pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, meni ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el niimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado,

[ Q Nueva Busqueda J[ R Imprimir }

Policia Naciona! de Colombla X ; COLOMBIA
g s Deeccwo Gensal Om SUNTZE. 21w T owd o 7 (@ BOWENGA DE LA A
b A _‘»’?%(Ierr!.ra Adransirativo Naciona) SAR, Bogotd D C **?’i? e ) ?Vi D A f.ﬁ?“: e
e Linea de atencon OHRD00-910112 =~

*®,GOV.CO

https:l!srvcnpc.policia.gov.coIPSC.ffrm_cnp_consu[ta.aspx 1M




POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA INICIO

i g E ;" Yaq;age*::a,ﬁ;,g_;?ff,—;?;&?

§ ety p il WA ,r;‘:“"
g . 3 PR petit
et R S e

e
i i £

o

e N
%@élgﬁgt:ﬁ:&%ﬂ%ﬁf %%‘%%\Z:‘: g m: -*’::w

Consulta en linea de Antecedentes Penales ¥ Requerimientos Judiciales
La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 04:07:19 PM horas del 02/1 0/2025, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1116270006
Apellidos y Nombres: LOPEZ GONZALEZ DANA CAROLINA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

la condena o la prescripcion de la pena. :

constitucional.

Nacional mas cercanas.

LuNolveraldnicios

CONTACTENOS
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En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable Core 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

Esta consulta es valida siempre y cuando el ndmero de identificacion v nombres, correspondan con el documento de
identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo a lo establecido en el ordenamiento

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las instalaciones de 1a Policia

PREGUNTAS FRECUENTES

. W a f,‘;;.‘:'\"!ﬁg‘:;;‘/
RN




CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO o 1 4
GENERALOE LA RARON No. 281720967 oot

Bogota DC, 02 de octubre del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabllidades
(SIR1), el(ia) sefior(a) DANA CAROQLINA LOPEZ GONZALEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania ntmerc 1116270008:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHARILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaclones de las sanciones o Inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiente o posesiéh en cargos qua exilan para su desempenio ausencia de antecadentes, se cerificardn todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anlterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 40, del artlculo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: E] certificado de antecedentes disciplinarlos es un documento que contiene las anotaciones e inhabllidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabllidades qus seo 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 vy particulares que desempefien funciones piblicas en
ejercicio de la accitn de repeticién o lamamiento en garantfa. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la Constituclén Palltica ¥ la ley particular o demds disposiciones vigentes, El Sistema SIR| reporta como antecedentes solamente las
sanciones can debida ejecutoria recibidas de las autoridades naclonales colombianas. En caso de nombramiento o suseripcidn de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion de antecedentes del aspirante en la pé&gina web:

https:/fwww, procuraduria.gov.co.fPages/certiﬁcado-antecedentes.aspx

Carlos Willlam Rodriguez Millsn
Jafe Divisién de Relacianamiento Con El Cludadano {C)

ATENCION ;

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S}, SCLO ES VALIDG EN SU TOTALIDAD, VERIFIQUE QUE EL NUMERQ DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

Division de Relacionamiento con €l Cludadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C,
www.procuraduria.gov.co




