Corrales, 19 de enero de 2026

Senores
Municipio de Corrales
Secretaria de Hacienda
Ciudad
REF. Propuesta Econdmica

Respetados Senores:

De la manera mas atenta, presento propuesta econémica con el fin de prestar
servicios en desarrollo del objeto: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO
TRABAJADOR SOCIAL PARA CONFORMAR EL EQUIPO INTERDISCIPLINAR DE LA
COMISARIA DE FAMILIA DE CORRALES-BOYACA, EN LOS TERMINOS ESTABLECIDOS EN
LA LEY 2124 DE 2021

EL VALOR: ONCE MILLONES TRESCIENTOS VEINTIOCHO MIL PESOS MC. ($11,328,000) valor
que incluye IVA, impuestos y demds costos directos e indirectos a que haya lugar.

PLAZO: Comprendido entre la fecha de suscripcion y protocolizacion del acta de
inicio y el 30 de junio de 2026, inclusive.

FORMA DE PAGO: actas parciales mensuales iguales

ACTIVIDADES A REALIZAR: 1.Realizar la valoracién socio familiar de la victima, de sus hijas & hijos,
de las personas dependientes o en situacion de Vulnerabilidad deniro de la familia, si los hay.
2.Establecer el nivel de riesgo de vulneracién de los derechos de las personas afectadas por la
amenaza o concrecién de la violencia en el contexto familiar . 3.Elaborar los correspondientes
informes periciales de acuerdo con los estdndares fijados por el Instituto Nacional de Medicina Legal
y Ciencias Forenses. Los informes periciales seran gratuitos. 4. Elaborar los conceptos de grado de
vulneracién. 5.Hacer todas las recomendaciones técnicas al comisario o comisaria de familia para
que adopte las medidas de restablecimiento, proteccién, estabilizacién y atencién que mejor
correspondan a la garantia de derechos de las personas en riesgo o victimas de la violencia en el
contexto familiar . 6. Apoyar el seguimiento de las medidas de proteccion y atencidn. 7.Aplicar la
valoracién de riesgo de feminicidio. 8.Practicar pruebas que el comisario o comisario considere Utiles.
conducentes y pertinentes. 9. Realizar lo valoracién inicial del entorno familiar. redes vinculares e
identificacién de elementos protectores y de riesgo poro lo garantia de los derechos de los nifios,
ninas y adolescentes . 10.Redlizar lo verificacion de derechos de nifos. niflos y adolescentes.
11.Realizar procesos de seguimiento y apoyo sociofomiliar a los nifios, nifos y adolescentes y su grupo
familiar. 12.Hacer todos los recomendaciones técnicas al comisario o comisario de familia paro que
adopte las medidos de restablecimiento de derechos en los procesos administrativos de
restablecimiento de derechos. 13. Realizar lo valoracion sociofomiliar de los adultos mayores, paro el
tramite de audiencias de conciliacién de cuidado. cuotas alimentarias y régimen de visitas y
ubicacién en hogares de paso. 16. Parficipacion en procesos de capacitacién, fortalecimiento
institucional, y demds actividades encaminadas o garantizar los derechos de los nifics. nifias y
adolescentes , victimas de violencia introfamiliar y de género. derechos de los adultos mayores. 17.
Las demds funciones que asigne el supervisor de acuerdo a la necesidad 18. Las demds relacionadas
con el objeto del contrato necesario para garantizar su cumplimiento

Cordiolmen*f:e,

| A AA_A_ (A LA U
JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES
C.C. N° 1.049.650.312de Tunja



FORMATO UNICO

ENTIDAD RECEPTORA
Persona Natural
e (Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
CRUZ CIFUENTES JIMY ORLANDO
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION GENERO NACIONALIDAD PAIS

c.C. ® CE. O PAS O NO. 1049850312 F O M @ NBO COL. @ EXTRANJERO o COLOMBIA
LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.M.
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
CALLE 15 16 null -24

A -
FECH o | 16 |mes | o3]ano | 1007 |
PAIS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO  BOYACA
DEPTO BOYACA MUNICIPIO TUNJA
MUNICIPIO TUNJA TELEFONO 3194367435 EMAIL cruzjimmy103@gmail.com

LX)

FORMACION ACADEMICA

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

SECUNDARIA Y MEDIA )
EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO r BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1 I 2° l 3° l % J 5 g I 7° I g° I 9° 10° | o0 MES [ 12 I ARO I 2015

\
‘ EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA) TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)
ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO O PHD)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).
MODALIDAD No. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS OBTENIDO
= prs T o PROFESIONAL
ESPECIALIZACION EN FAMILIA ¥
POSTGRADO 3 X VINCULOS INTERGENERACIONALES i 20y | Boraaee
PREGRADO 10 X TRABAJO SOCIAL 06 2022 | 559281029

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO; EN LA MODALIDAD, ESCRIBA:

INF (EDUCACION INFORMAL) TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)




FORMATO UNIC

)

HOJA DE VIDA

Persona Natura

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

4 IDIOMAS

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

IDIOMA

LO HABLA

LOLEE

LO ESCRIBE

R

B MB R B

MB R

B8 mB

5 EXPERIENCIA LABORAL

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAI
ALCALDIA DE BUSBANZA % GOLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

BOYACA BUSBANZA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3194367435 Dia | o5 | mes| o5 | ano| 2025 Dia | a1 | mes| 12 | ado | 2025
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
APQYO A COMISARIA DE FAMILIA COMISARIA DE FAMIIA ANILLO VIAL 1 B NORTE null null ESTE 1

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAI

ALCALDIA DE CORRALES X EOLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD

BOYACA CORRALES

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3194367435 Dia | 05 | mes| o5 | amo| 2025 Dia | 31 | mes| 12 | ano | 2025
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

ASESOR TRABAJO SOCIAL COMISARIA DE FAMIA CALLEB86




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA PRIVADA | PAl

EJERCITO NACIONAL DE COLOMBIA X doLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA. D.C. BOGOTA. D.C.
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3194367435 Dia | o1 | Mes| 06 | amo| 2023 oia | 31 | MasJ 12 | Ado | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ASESOR DE INVESTIGACION COPER - DIFAB CARRERA 46 208 99 Puente Aranda
6 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

Dia: ] hes: I kho: I Dia: I l Mes: I I Afio: I

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION

7 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION
AROS MESES
SERVIDOR PUBLICO 2 3
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 0
TRABAJADOR INDEPENDIENTE (i} 0
EXPERIENCIA DOCENTE 0 0




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI _ NO _ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON

LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento Upnumva\ v Coedn, ‘/7:32(\/
e

VA
FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE.

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

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co




FORMULARIO UNICO
M" & runcion pusuica DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS
= Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

PERSONA NATURAL
(LEY 190 DE 1995)
D ARACIO RA ADA
1 1.1. DE BIENES Y RENTAS
YO, JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES 8
IDENTIFICADO CON: C.CX CE. T N 1.049.650.312 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:
[Pais COLOMBIA |Departamento BOYACA [Municipio  CORRALES
Direccion CARRERA 5 A # 1171 Teléfonos 3194367435
Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A:
NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD | ParenTEsco
HERLINDA CIFUENTES IBANES 40.031.223 |MADRE
LUIS REINALDO CRUZ CIFUENTES 6.752.865 PADRE

DECLAROQ, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 3°, DE LA CONSTITUCION POLITICA DE COLOMBIA Y EN LOS
IARTICULOS 13 Y 14 DE LA LEY 190 DE 1995, PARA TOMAR POSESION PARA RETIRARME PARA ACTUALIZACION
PARA MODIFICAR LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE QUE LOS UNICOS BIENES Y RENTAS QUE POSEO A LA FECHA,
EN FORMA PERSONAL O POR INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE RELACIONO A CONTINUACION:

a) Los ingresos y rentas que obtuve en el "Uitimo" afio gravable fueron:

i CONCEPTO VALOR
SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES
CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS
GASTOS DE REPRESENTACION -
ARRIENDOS -
HONORARIOS -
OTROS INGRESOS Y RENTAS -

TOTAL $ -
{b) Las cuentas corrientes y de ahorro que poseo en Colombia y en el exterior son:

 emonwens Tl i - oL T s T

BANCOLOMBIA AHORROS 88252390809 TUNJA $ .
c) Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
i TIPO DE BIEN IDENTIFICACION DEL BIEN - VALOR

EMPLEADOR O CONTRATANTE



1.1 DE BIENES Y RENTAS (CONTINUACION)

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

ENTIDAD O PERSONA

CONCEPTO

VALOR

1.2. DE PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y ASOCIACIONES

a) En ia actualldad participo como miembro de las siguientes juntas y consejos directivos:

ENTIDAD O INSTITUCION CALIDAD DE MIEMBRO
b) A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:

c)En la actualidad: Sl NO X tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con:

NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYUGE

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION  [N°

C.C.

CE.

Tk

2. ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

Las actividades econémicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de

forma acasional o permanente son las siguientes:

DETALLE DE LAS ACTIVIDADES

FORMA DE PARTICIPACION

3. FIRMA

CORRALES, ENERO 05 2026

DEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA

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




REPUBLICA D
IDENTIFICACI N%gggg?AlLA
CEDULA DE CiUDADANIA

NUMERO 1 -049-650 .31 2
CRUZ CIFUENTES

_APELLIDOS

JIMY ORLANDO
~NOMBRES

I
o iu Ak i

T FIR

FEcHA DE NaciMigNTo - 168-MAR-1997

TUNJA
(BOYACA)
LUGAR DE NACIMIENTO
1.70 O+ M
ESTATURA G.S. AH SEXO
22-JUN-2015 TUNJA }
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION Wi 1

INDICE DERECHO REGISTRADO! NAC“"JiN..
JUAN LOS GALINDO VACHA

P.0700100-00920261-M-1049650312-20170713 0056283681A 2 9910061032



MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL

COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES
EJERCITO NACIONAL

COMANDO DE RECLUTAMIENTO Y CONTROL RESERVAS

EL SUSCRITO DIRECTOR DE RECLUTAMIENTO

CERTIFICA

Que el sefor JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES identificado con Cédula de Ciudadania No. 1049650312,
presenta los siguientes datos referentes a la definicién de su situacién militar:

Primer Nombre: JIMY

Segundo Nombre: ORLANDO

Primer Apellido: CRUZ

Segundo Apellido: CIFUENTES

Tipo Documento: Cédula de Ciudadania
Numero Documento: 1049650312

Razon para el estado: En Liquidacion

Estado del ciudadano: No liquidado por validar

ESTA CERTIFICACION ES GRATUITA
NO ES VALIDA COMO DOCUMENTO DE IDENTIFICACION MILITAR
NO REEMPLAZA SU LIBRETA MILITAR

Se firma y se expide en Bogota D.C. a los 5 dias del mes de Enero de 2026, a las 3:12:15 PM.

Cordialmente,

CR. AN MAURICIO DI SANCHEZ

Genero: Sistema de Informacion R . . . .
de Reclutamiento Director de Reclutamiento - Ejército Nacional

Carrera 11B No 104* - 64 Piso 4°
Bogota, D.C. 0
corec@ejercito.mil.co  http://www.ejercito.mil.co/  www.reclutamiento.mil.co sosen )




]uan D Castellanos

Fundacion Universitaria

Personeria Juridica: RES. 2085 de 1987 del MEN
RES. | del MEN, 5 de agosto de 2002

VIGILADA MINEDUCACION
Confiere el titulo de:

Especialista en Familia
Y Vinculos Intergeneracionales

A
ity Orlando Crvz Cifwentes

C. C.N°1.049.650.312 de Tunja
Quien cumpli6 satisfactoriamente los requisitos académicos

exigidos por la Ley y los reglamentos.

En testimonio de ello le otorga el presente

DIPLOMA

En la ciudad de Tunja
Boyaca
15 de diciembre de 2023

O LNE

Secretaria General "

Libro de Registro No. 59 Folio No.___ 205 Diploma No. __ 33769

Codigo SNIES: 106762




]uan D Castellanos

Fundacion Universitaria

Personeria Juridica: RES. 2085 de 1987 del MEN
RES. 1904 del MEN, 5 de agosto de 2002

VIGILADA MINEDUCACION

Confiere el titulo de:

Trabajador Social

it Orlanbo?mz (ifuentes

C. C. N°1.049.650.312 de Tunja
Quien cumpli6 satisfactoriamente los requisitos académicos

exigidos por la Ley y los reglamentos.

En testimonio de ello le otorga el presente

DIPLOMA

En la ciudad de Tunja
| Boyaca
12°de _agosto de 2022
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Libro de Registro No. 57 FolioNo. 110

Diploma No. __ 32380

Codigo SNIES: 19164




PUBLICA

MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES

EJERCITO NACIONAL

CENTRAL ADMINISTRATIVA CONTABLE ESPECIALIZADA DE PERSONAL

NIT: 900.385.079-8

LA CENTRAL ADMINISTRATIVA Y CONTABLE ESPECIALIZADA DE PERSONAL

(CENACPER)

HACE CONSTAR QUE:

Revisado el archivo de la CENAC PERSONAL, se evidencia que JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES,
identificado(a) con Cédula de Ciudadania No. 1°049.650.312 expedida en TUNJA, BOYACA, Presto

los servicios profesionales X

X de apoyo a la gestion [J al Ministerio de Defensa Nacional -

Ejército Nacional —en la unidad DIRECCION DE FAMILIA Y BIENESTAR DEL EJERCITO NACIONAL
(DIFAB) de acuerdo a la siguiente informacion:

[[NO. CONTRATO

| 239-CENACPERSONAL-2024 |

FECHA DE |
SUSCRIPCION 31 DE ENERO DE 2024 \‘
OBJETO CONTRACTUAL | PRESTACION DE SUS SERVICIOS PROFESIONALES COMO

ASESORA PARA EL PROGRAMA DE GENERO E
INVESTIGACION DE LA DIRECCION DE FAMILIA Y BIENESTAR

PLAZO EJECUCION

INICIA A PARTIR DE LA APROBACION DE LA POLIZA DE
CUMPLIMIENTO Y LA EXPEDICION DEL REGISTRO
PRESUPUESTAL, HASTA EL 31 DE DICIEMBRE DE 2024

CONTRATO ADICION O
MODIFICATORIO

NO

VITOTAL CONTRATO

2 suma de (CUARENTA Y UN MILLON OCHOCIENTOS MIL
PESOS M/CTE ($41.800.000)) programada MEDIANTE PAGOS |
PARCIALES CADA UNO POR VALOR DE TRES MILLONES
OCHOCIENTOS MIL PESOS MCTE ($3.800.000,00) l

ACTA DE LIQUIDACION
NO.

NO X I

No. NO REPOSA ACTA DE LIQUIDACION EN LA PLATAFORMA I
SECOP I, DEBIDO A QUE EL CONTRATO TODAVIA SE
ENCUENTRA EN_EJECUCION _DE ACUERDO A LOS
TERMINOS __ ESTIPULADOS EN EL MANUAL DE

CONTRATACION Fecha: del OMITIDO

REPOSAN SANCIONES
(MULTAS -  PENAL
PECUNIARIA)

OBLIGACIONES
CONTRACTUALES

NO X |

DATOS Y RESUMEN DE LA SANCION: NO

A LA FECHA DE LA CERTIFICACION NO REPOSAN SANCIONES: |
NO

SR ——

~ |'ESPECIFICAS }

1.Presentar informes de gestion, realizar analisis de las

estadisticas y emitir conceptos de manera mensual, trimestral y |
al finalizar el plazo de ejecucion del presente contrato, de|
acuerdo a las directrices emitidas por la Direccion de Familiay |
Bienestar del Ejército Nacional. k

| 2. Previa coordinacién con el supervisor del contrato, asistirala |

capacitacion de induccién y demas que se requieran en el
transcurso del afio por parte de la Direccion de Familia y |

PATRIA HONOR LEALTAD

Carrera 46 No. 20B - 89 Edificio COPER 4 piso —

4261426 Extension 38282

@
icontec

.
7

CENACPER@buzoneiercito.mil.co www ejercito mil.co




|,|z

Continuacion certificacion laboral contrato No 239-CENACPERSONAL-2024 de fecha 31 DE ENERO DE 2024, celebrado entre
JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES identificado con C.C. 1'049.650.312 y el Ministerio de Defensa Nacional - Ejército Nacional
- en la unidad DIRECCION DE FAMILIA Y BIENESTAR DEL EJERCITO NACIONAL (DIFAB)

|

Bienestar del Ejército Nacional. '
3. Previa coordinacién con el supervisor del contrato, asistir y |
participar en las actividades y reuniones que se requieran por
parte del Ministerio de Defensa Nacional, el Ejército Nacional, la
Direccién de Familia y Bienestar y la red externa
4. Previa coordinacion con el supervisor del contrato, participar |
en mesas de trabajo que se requieran por parte de la Direccién
de Familia y Bienestar, la cuales estaran integradas por el equipo |
interdisciplinario de los programas de fortalecimiento familiar,
atencion a la poblacién sensible y el drea de investigacion, con
el propésito de realizar un analisis de las problematicas |
identificadas de acuerdo con el panorama de familia y reporte
estadistico de morbilidad, para con ello disefiar y desarrollar
campafias de promocion y prevencion con actividades i
especificas direccionadas a los CEFAM a nivel nacional para ser |
ejecutadas. i
5. Estructurar estrategias que se generen desde la produccién |
intelectual del profesional a través de entregables como: |
documentos, guias, cartillas, folletos, boletines, juegos, videos, |
entre otro material informativo o educativo del programa de
GENERO; asi mismo, en coordinacién con el area de
comunicaciones estratégicas, realizar la difusion y distribucion
de este material para que por medio de los CEFAM lleguen a la
poblacion a nivel nacional.
6. Identificar redes de apoyo, plblicas y privadas, que permitan
la inclusion de la poblacién objeto del programa de GENERO en
proyectos y actividades que estén estructurados por diferentes
entidades a nivel nacional, departamental y municipal.
7. En coordinacion con el area de investigacion, realizar
seguimiento mensual y trimestral de la difusion del material
educativo y ejecucion de las campanas de promocion y
prevencién en cada uno de los CEFAM a nivel nacional, de
acuerdo con los lineamientos establecidos por el programa
GENERO. 1
8. Actualizar mensualmente la base de datos del programa i
GENERO, estableciendo las variables especificas que permitan |
la caracterizacion de la poblacién objeto, a fin de obtener‘
|
|
|

informacién en tiempo real en la ejecucion de las campanas de
promocién y prevencion y activacion de redes de apoyo internas
y externas. .

9. Actualizar la guia programatica anual del programa GENERO,
estableciendo el marco conceptual, tedrico, normativo y el
cronograma de actividades a ejecutar por los CEFAM a nivel |
nacional, teniendo en cuenta los parametros establecidos en la
Directiva Estructural. i
10. Disefiar y ejecutar el plan de capacitacion bimestral, de |
acuerdo con los componentes del programa GENERO, poblacion 1
objeto y nucleo familiar. |
11. Apoyar las actividades especiales que por necesidad, |
naturaleza y mision de la Direccién de Familia y Bienestar |
requiera en cuanto a la participacion, intervencién o asesoria del |
profesional para apoyar la atencion de la familia militar y |
poblaciones sensibles se realice de manera oportuna. I
12. Realizar orientacion y atencién psicosocial a la poblacion del |
programa de GENERO. 1
13. Realizar capacitacion en las Unidades de la jurisdiccién, |

HONOR =

PATRIA LEALTAD o N
Jeontec Toheer

Carrera 46 No. 20B — 99 Edificio COPER 4 piso | noman | V

4261426 Extension 38282

CENACPER@buzonejercito.mil.co www.ejercito.mil co
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Continuacién certificacion laboral contrato No 239-CENACPERSONAL-2024 de fecha 31 DE ENERO DE 2024, celebrado entre
JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES identificado con C.C. 1°049.650.312 y el Ministerio de Defensa Nacional - Ejército Nacional
— en la unidad DIRECCION DE FAMILIA Y BIENESTAR DEL EJERCITO NACIONAL (DIFAB)

visitas domiciliarias, acompafiamiento psicosocial y demas :
actividades que requiera la Direccién de Familia y Bienestar para |
la atencion y apoyo a la familia militar y poblacién sensible. |
14. Apoyar los procesos de formulacion de proyectos de |
investigacion que permitan identificar las necesidades de la l
poblacién del Programa de GENERO con el fin de desarrollar
estrategias que orienten al mejoramiento de la calidad de vida
del personal Militar. i
15. Apoyar en dar respuestas a las PQR, derechos de peticion, ‘
tutelas y demas requerimientos juridicos pertenecientes al
Programa de GENERO. ‘
16. Previa coordinacién con el supervisor del contrato y cuando \
sea requerido, realizar orientacion individual y/o familiar de |
acuerdo a las necesidades de los consultantes o las familias del |
personal militar y civil que pertenece a la Fuerza, en los CEFAM. |
17. Previa coordinacion con el supervisor del contrato, Analizar |
el contexto, los problemas, necesidades y situaciones que viven |
las familias con el fin de establecer las estrategias que |
minimicen las problematicas, con el fin de asesorar sobre el |
disefio de subcampafias de prevencion y promocién y se {
direccionen los lineamientos a los CEFAM para que se ejecuten
a través de actividades. Estos analisis deben hacerse por)
Divisién, por regién, por CEFAM, etc. 1
18. Estructurar el disefio de la produccion intelectual para |
doctrina y conocimiento nuevo de acuerdo al contexto,
experiencias, relatos, vivencias, entre otros aspectos de la
poblacién para realizar una caracterizacién sociodemografica,
establecer las dinamicas en las que se desenvuelven, determinar f
cuales son sus estrategias de afrontamiento teniendo en cuenta |
las situaciones que viven por tener un miembro militar, etc. Es |
decir que deben generar teorias nuevas de acuerdo al contexto |
en que vive la familia militar.

19. Consolidar el marco conceptual, tedrico y normativo. Se debe |
definir a través de la teoria y las normas vigentes, todo lo |
concerniente al programa. |
20. Identificar problematicas humanas desde la perspectivai
psicosocial que representen un desafio investigativo y un vacio
en el conocimiento de la problematica institucional en familia, 1
seleccionando métodos epistemologicamente coherentes con la 1
naturaleza del objeto de investigacion en el campo psicosocial.
21. Previa coordinacion con el supervisor del contrato, Formular
los proyectos de investigacion que permitan identificar las
necesidades de las familias y poblacion sensible de la
Institucion que generen la construccién de un marco de
intervencion, con el fin de desarrollar estrategias que orienten al
mejoramiento de la calidad de vida del personal Militar, teniendo
en cuenta los lineamientos establecidos por el Comando
Superior. !
22. Participar en mesas de trabajo que se requieran por parte de |
la Direccion de Familia y Bienestar, la cuales estaran integradas |
por el equipo interdisciplinario de los programas de
fortalecimiento familiar, atencién a la poblacién sensible y el *
area de investigacion, con el propésito de realizar un analisis de ‘
las problematicas identificadas de acuerdo con el panorama de |
familia y reporte estadistico de morbilidad, para con ello disefiar i
y desarrollar campafias de promocion y prevenciéon con |

HONOR
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Continuacion certificacion laboral contrato No 239-CENACPERSONAL-2024 de fecha 31 DE ENERO DE 2024, celebrado entre
JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES identificado con C.C. 1'049.650.312 y el Ministerio de Defensa Nacional - Ejército Nacional
— en la unidad DIRECCION DE FAMILIA Y BIENESTAR DEL EJERCITO NACIONAL (DIFAB)

actividades especificas direccionadas a los CEFAM a nivel |
nacional para ser ejecutadas.
23. Estructurar estrategias que se generen desde |a produccion
intelectual del profesional a través de entregables como: |
documentos, guias, cartillas, folletos, boletines, juegos, videos, |
entre otro material informativo o educativo de; asi mismo, en |
coordinacién con el area de comunicaciones estratégicas, |
realizar la difusién y distribucién de este material para que por |
medio de los CEFAM lleguen a la poblacién a nivel nacional. |
24. |dentificar redes de apoyo, publicas y privadas, que permitan \
la inclusion de la poblacion objeto de los programas de|
promocién y prevencion en proyectos y actividades que estén
estructurados por diferentes entidades a nivel nacional, '
departamental y municipal. I
25. En coordinacién con el area de investigacién, realizar |
seguimiento mensual y trimestral de la difusién del material |
educativo y ejecucion de las campaias de promocion y |
prevencion en cada uno de los CEFAM a nivel nacional, de |
acuerdo con los lineamientos establecidos por la DIFAB. [
26. Actualizar las guias programaticas (anual) de los programas |
de PROMOCION Y PREVENCION, estableciendo el marco
conceptual, teérico, normativo y el cronograma de actividades a \
ejecutar por los CEFAM a nivel nacional, teniendo en cuenta los
parametros establecidos en la Directiva Estructural. l
27. Las demdas obligaciones que sean asignadas por el
supervisor del contrato, de acuerdo a las necesidades de la !
direccion de familia y bienestar, relacionadas con la naturaleza y |
objeto del contrato. '
1
\
|
[
|
|
|
\
L
|
|
|
l
|
\
1

OBLIGACIONES LEGALES GENERALES.

De Conformidad con el articulo 282 de la Ley 100 de 1993, el
contratista debe acreditar el pago mensual al sistema de
pension, salud y riesgos laborales, anexando a su informe
mensual fotocopia de los documentos que acrediten el
cumplimiento de tal exigencia.

De conformidad con la ley 594 de 2000 y el articulo 3 del Decreto
2609 de 2012, el contratista sera responsable por la gestion
documental de las actividades realizadas durante la ejecucion
del contrato, incluyendo el cuidado, conservacién vy
organizacién del archivo y la elaboracion del formato tnico de
inventario documental (FUID).

Dar cumplimiento al sistema de gestion documental ORFEO
SGD, manteniendo al dia las bandejas, garantizando con ello la
seguridad de la informacién y la trazabilidad de los procesos.

El contratista debera garantizar que el Ejército Nacional de
Colombia sera el titular de los derechos de propiedad intelectual \
y demas derechos de las investigaciones desarrolladas y |
creadas durante la ejecucion del contrato para la Direccion de
Familia y Bienestar, respetando en todo caso los derechosl
morales que le correspondan Ejecutar el objeto del contrato con |
calidad, oportunidad y eficiencia El contratista debe custodiar y
a la terminacién del presente contrato devolver los insumos,

I suministros, herramientas,  dotacion, implementacion, |

PATRIA HONOR LEALTAD © ey
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Continuacion certificacion laboral contrato No 239-CENACPERSONAL-2024 de fecha 31 DE ENERO DE 2024, celebrado entre
JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES identificado con C.C. 1°049.650.312 y el Ministerio de Defensa Nacional — Ejército Nacional
— en la unidad DIRECCION DE FAMILIA Y BIENESTAR DEL EJERCITO NACIONAL (DIFAB)

—

|
|
\
|
|
|
|

l
|
|
|
!
L .

“Tinventarios y/o materiales que sean puestos a su disposicion |

para la prestacion del servicio objeto de este contrato. ‘
|

El contratista autoriza al MDN — EJERCITO NACIONAL a realizar |

los estudios de seguridad, comprobacidn de leaitad, realizacion |

de los examenes de poligrafia y pruebas sicométricas antes y

durante la contratacion.

L

as demas obligaciones establecidas en el estudio previo,

documento que el contratista declara conocer, y que hace parte

del presente contrato.

Las demas obligaciones que se deriven del objeto contractual

Las obligaciones legales que se deriven de los contratos
estatales. i

El cumplimiento de las politicas y directrices emanadas del
Ministerio de Defensa Nacional - Ejército Nacional.

PARAGRAFO PRIMERO: Independencia del Contratista. El
Contratista es independiente del Ministerio de Defensa - Ejército
Nacional, y en consecuencia, el Contratista no es su
representante, agente o mandatario. El Contratista no tiene la
facultad de hacer declaraciones, representaciones o
compromisos en nombre del Ministerio de Defensa — Ejército
Nacional, ni de tomar decisiones o iniciar acciones que generen
obligaciones a su cargo.

PARAGRAFO SEGUNDO: El contratista se encuentra en la
obligacién de mantener en todos sus actos tendientes a la
ejecucion y cumplimiento del contrato, la observancia de las L
disposiciones internas y reglamentos institucionales que se [
encuentren dirigidos a establecer medidas de seguridad y |
tramites internos para el cumplimiento de la misién institucional, |
debiendo prestar sus servicios dentro del marco del respeto, |
ecor en trato hacia el personal que labora en la institucién. |

Para constancia se firma en

ogota D.C, el 08 DEABRIL DE 2025

Director Centryl Administrativa’y Contable Especializada de Personal

Teniente GWDRES BEJARANO GARCIA

l/v
Elabbré:

TE. Mafia)¥®bando

Oficial ica CENACPER

PATRIA HONOR LEALTAD
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ALCALDIA DE

 CorTales

' Secretaria General y Juridica

Municipio de Corrales Boyaca

Nit. 891855748-2
Dependencia: Secretaria General Y Juridica

Macroproceso: Gestion Contractual Proceso: Contratacién Directa
Codigo.210.44.003 CERTIFICACION CONTRATOS Y/O versién 1. PAGINA N°1DE 2
CONVENIOS

LA SECRETARIA GENERAL Y JURIDICA
DEL MUNICIPIO DE CORRALES

CERTIFICA

Que, JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES, identificado con C.C. No. 1.049.650.312 de

Tunja (Boy), ejecuto los siguientes Contratos de Prestacion de Servicios, segun la ley 80 de
1993 y la Ley 1150 de 2007, con los siguientes datos:

“PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO
TRABAJADOR SOCIAL PARA CONFORMAR EL EQUIPO
Objeto INTERDISCIPLINAR DE LA COMISARIA DE FAMILIA DE
CORRALES-BOYACA, EN LOS TERMINOS ESTABLECIDOS
EN LA LEY 2126 DE 2021.”

Tipo de contrato Directa

Numero del Contrato | CD MDC-056 DE 2025

TRECE MILLONES SEISCIENTOS MIL PESOS
MC ($13.600.000) M/CTE.

Valor de Contrato

Fecha de Inicio 05 de Mayo de 2025

Fecha Terminacién 26 de Diciembre de 2025
Plazo de ejecucién 7 Meses

Entidad Municipio de Corrales
Direccién Calle 8 No 3-40 de Corrales

Liquidacion y Ejecucion | Cien Por ciento (100%)

Elaborado por: Revisado por: Aprobado Por: Fecha de Emision:
Marcela Cruz Sec. General y Juridica Alcalde Municipal 01-2026
“Fe. Union. Esperanza y Amor Por Corrales™
Edificio administrativo- Calle 8 N® 3-40 — Cod. Postal 152060
Portal Web: Corrales-boyaca.gov.co  correo: alcaldia@corrales-boyaca.gov.co cel. 3138174434




Este certificado se expide junto con una copia digital de:

c N “s CONSEJO NACIONAL DE
TRABAJO SOCIAL TARJETA EXPEDIDA Y APROBADA MEDIANTE
Resolucion N°, 0467 - 31 de Mayo de 2023 - Bogota
JIMY ORLANDO CRUZ
CIFUENTES ierasopmny  CAUTS
- FUNDACION UNIVERSITARIA B
- JUAN DE CASTELLANOS 1977, ol Decreta 2433 de 1981 e Decreto 2106 de 2013, .
0 e %Esw““ N q 8 ;.glg:n'prﬂr'r:hm Mdu no m“tm tarjeta ?
- BAJO SOCIAL st g e Bl R o B e
— NUMERO DE IDENTIFICACION: fompeients
g TP. 1049650312 g‘mmuuumum registra escaneanda el
g0 QR o ingresando el ndmero de identificacidn en:
{ FECHA DE REGISTRD:  FECHA DE GRADO: onts.gov.cofvalidarregistro
May. 5, 2023 Ago. 12, 2022
Calle T8N 12415 TEL: (501) 257 6129

IMPORTANTE:
El registro ante el Consejo Nacional de Trabajo Social (CNTS) como profesional no vence.

VERIFICACION LEGAL:

Pasos
1. Escanear el cédigo QR del certificado digital o visite la web: cnts.gov.co/validarregistro
2. Digitar el NUIP o Numero de Identificacién del Profesional.
3. Comparar la informacién entre la web y el certificado.

Para verificar:
= Autenticidad del certificado.
« Vigencia o estado de registro profesional.
* Antecedentes disciplinarios.

CONSEJO NACIONAL DE TRABAJO SOCIAL -NIT 800005991
Dir.: Calle 78 # 12 A 15, Barrio Espartillal - Localidad Chapinero
Bogotd, D. C. - Colombia

correogeneral@cnts.gov.co ; e

(+57)320304 80820 -(+57) 320 304 8933




CAR'S

CONSEJO NACIONAL DE
TRABAJO SOCIAL

El Consejo Nacional de Trabajo Social (CNTS) otorga el presente:
Certificado de Registro Profesional

A Favor de

Jimy Orlando Cruz Cifuentes
Identificado(a) con el nimero de registro profesional y documento de identificacion:
N° 1049650312

Quien ha cumplido con los requisitos establecidos en la Ley 53 de 1977 y el Decreto 2833 de 1981 para ejercer
legalmente en la Republica de Colombia como profesional de:

Trabajo Social

Otorgado con base al titulo universitario expedido por:
FUNDACION UNIVERSITARIA JUAN DE CASTELLANOS

Fecha de Grado:
Ago. 12, 2022

Autenticidad, Verificacién y Vigencia

Inscripcion expedida y aprobada por el CNTS mediante la Resolucion No.
0467 - 31 de Mayo de 2023 - Bogota D.C.

El registro ante el CNTS como profesional no vence. Debe verificar antecedentes o la autenticidad de los datos, escanee el cédigo QR o visite la web:
cnts.gov.co/validarregistro con el NUIP o NUmero de Identificacién.

Elaborado autométicamente por Ejerzo Legalmente
cnts.gov.co/ejerzo

CONSEJO NACIONAL DE TRABAJO SOCIAL - NIT 800005991
Dir.: Calle 78 # 12 A 15, Barrio Espartillal - Localidad Chapinero
Bogotd, D. C. - Colombia

corregqge nera!@cnts.qomco

(+57)32030480820-(+57) 3203048933
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES e
15:18:37
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hola 1 de 01
(GENERAL DE LA NACION No. 287618039

Bogota DC, 05 de enero del 2026

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) JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES identificado(a) con Cédula de ciudadania numero 1049650312:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1852 de 2019.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la acci6n de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piblico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demés disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https:/iwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

Carlos William Rodriguez Millan
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano (C)

ATENCION :

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

Divisién de Relacionamiento wnmudadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co




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

-r.

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy lunes 05 de
enero de 2026, a las 15:22:59, el numero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 1049650312

Cadigo de Verificacion

1049650312260105152259

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y niimero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

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

plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Gener6: WEB

-

-~

A R V,',‘,. k- z"

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

COR ===



6/1/26, 2:31 a.m. Consulta RNMC

@ Policia Nacional de Colombia

{7 (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

4 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 05/01/2026 03:31:52 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1049650312 y Nombre:
JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 131758264 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, ment ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

( Q Nueva Busqueda H B Imprimir ‘

515 9000

colter, . Policia Nacional de Colombia COLOMBIA

hittps://srvenpe.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx 1M




6/1/26, 2:34 a.m. Policia Nacional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 03:34:44 PM horas del 05/01/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1049650312
Apellidos y Nombres: CRUZ CIFUENTES JIMY ORLANDO

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 extinciéon de la
condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de identificaciéon 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
— 25 barrio Modelia, Bogota D.C.
Atencion administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 ama 1200 pmy
2:00 pm a 500 pm

Linea de atencion al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogota)
Resto del pais: 018000910112
E-mail. dijin.araic-
atc@policia.gov.co

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes.xhtml 12
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MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM, el(la) ciudadano(a) con numero de
identificacion CC 1049650312 NO SE ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES
ALIMENTARIOS MOROSOS

Esta certificacién es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y numero consignados en el
respectivo documento de identificacidn, coincidan con los aqui registrados.

Se expide en Bogota el 05/01/2026 05:04 PM

Codigo Verificacion: 76 KASP3UWH
Vélida hasta: 05/04/2026

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC



o!:compenscr | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFOND CORREO PLAMILLA | FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAMMESIAND)
cc 1049650312 | JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES cr60N325 7174268 cruzymmy 103g@gmail. com EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NOMERD | EMPLEADOS o
'Amfmm Y PLANILLA | (DIA/MESIARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL cépico DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independionte BOGOTA D, C. BOGOTA, D.C. NO 202512 202512 ' 1122025 2435765 $412.200
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Cadige EPS Nombre NIT C o] la | UPC Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a2 Pagar | No. Afillados
Valor Mora uPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valot Cotizacién
EPSD41 NUEVA EP.S. 5.4 MOV 800156264-2 178.000 [ 0 0 0 0 [} 178.000 1
TOTALES PENSION
Cotizacién Aporte Voluntario | Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - Valor Mora Valor Mora No.
Codigo AFP Mombre Wy Obligatoria Afifiado P Dias Mora | ¢/ zacion FsP TotslaPagar | Aniiacos
230201 Prateccion {ING + Prateccion) BODZ29739-0 2727800 [ 0 0 0 0 0 227,800 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Cédigo ARL ‘Nombre NIT 16 ! Aportes Otros | Valor Neto Dias | Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar | No. Afiliados
Obfigatoria | No. Autorizacién Valor Sii Mota & Saido a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Segutos 8600111536 7.500 7.500 0 ('] 7.500 75 7.500 1
TOTALES CAJAS
Cédigo CCF [ Nombre | NIT I Valot Aporte | Dias Mora | Valor MoraAporte | TotalaPagar | No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
nistr v X
Valor Aporte | Dias Mora Valor MoraAporte |  TotalaPagar | No.Afiiados Tipo Administradora Nu:Adupratadore: || Hioe "‘,:",':'"'“E' LMA. | total a Pagar
SENA Salud 1 178,000 178.000
0 | 0 [} | 3 [ 0 Pansion 1 227,800 227.800
ICBF Riesgos Laborales 1 7.500 7.500
0 | [ 0 | [} i 0 CCF 0 0 0
ESAP ESAP 0 0 [
| | | \CaF [} o 0
MEN MEN 0 0 0
1 i | SENA [} [ [
TOTALES 3 413.300 413,300

documento e

ipensar Oper

ador e




Oacompensor ' miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TiIFO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFOND CORREO PLANLLA | FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
cc 1049650312 | JIMY ORLANDO CRUZ GIFUENTES Cr60N325 7174268 cruzjimmy 103@gmail. com EXONERADO PAGO PO FECHA PAGO | NUOMERQ | EWPLEADOS we
nmmm Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 ]
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESEHTAGIN APORTANTE AUCUREAL coDIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA 1 indepandiente BOGOTA D.C. BOGOTA D.C ) 21512 202812 ] Waam | AR H13.800
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMAGION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALLD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
Mo de ll |- Céd. Valuntari | Voluntaric | pensionst | _Fonde botizacion 1| cod l Cadigo Apone | ®Cones | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
Ho. | Tipo | 1o aeion Apellidos y Nombres HEEEHUEAHHBEHE aFp | BCAFP |cotizaciin | JOEEE | ry penalonalde | Céd.€Ps | mceps FOUMCIR| T | Bc AR inmnun ccr | cccF | TROE ecaies | SENA | o8P N
solickaridad Subalotunie
1 | cC | towsS0312 | CRUZCIFUENTES AMYORLANDO  |57] 0 W] | Jz20201 | vazas0 | 22750 o o o EPSDA1 | 1423500 | \7e0m | 1423 | 1azame | 1 | 7500 o ] [ o o o

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion




Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccion

NIT 800.229.739

Hace constar que:

El(la) Sefior(a) CRUZ CIFUENTES JIMY ORLANDO identificado(a) con CC nimero 1.049.660.312 se encuentra afiliado(a) en
Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 29 de diciembre de 2021 y sus recursos se encuentran distribuidos como
se enuncia a continuacién, de conformidad con lo consagrado en el Decreto 2373 de 2010 asi:

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

Esta constancia se expide a peticién del(la) interesado(a) el dia 05 de enero de 2026.

Cordialmente,

/\
Wil
Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

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

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién comuniquese con nosotros:
Asesor Virtual Pronto en nuestro Portal Web www.proteccion.com y App o comunicarse con la Linea de Servicio en:
Bogota (601) 482 33 64 — Medeliin (604) 510 80 88 — Cali (602) 388 00 80 -
Barranquilla (605) 319 79 99 — Cartagena (605) 642 49 99 — WhatsApp +57 310 220 5575
o lldmanos desde tu computador desde cualquier lugar del mundo ingresando a https://customers.wolkvox.com/clicktocall/proteccion/

Pag. 1de 1



6/1/26, 5:20 a.m. aplicaciones.adres.gov.co/BDUA_Intemet/Pages/RespuestaConsulta .aspx?tokenld=ntSyybY8zfnrFTVTpNB8vlg==

ADRES

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

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

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE a0
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1049650312
NOMBRES JIMY ORLANDO
APELLIDOS CRUZ CIFUENTES
FECHA DE NACIMIENTO o
DEPARTAMENTO BOYACA
MUNICIPIO TUNJA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFlLIACION FlNALlZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
activo  [NJEVAERS| conTRIBUTIVO | 01/0212023 | 31/12/2999 | COTIZANTE
Estacion
Fecha de |01/05/2026
Impresién:| 18:20:09 | de [192.168.70.220
origen:

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

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de
Afiliacion Efectiva hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliacién para el usuario, la cual
fue reportada por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el
Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacion de Afiliacion,
establece el término de la afiliacion a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya
presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el afiliado

https://aplicaciones.adres.gov.co/BDUA_Internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=ntSyybY8zfnrF TVTpN8vJg==
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ALCALDIA DE

€) Corrales

Secretaria de Hacienda

i,

Municipio de Corrales Boyacé
Nit. 891855748-2

Macroproceso: Gestion Proceso: Comunicacion Publica
Financiera y Contable

| C6digo.220.11.01 | CERTIFICACION | version 1.

LA SUSCRITA SECRETARIA DE HACIENDA Y TESORERA
DEL MUNICIPIO DE CORRALES
NIT : 891.855.748-2

CERTIFICA:

Que JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES, identificado con cedula de ciudania N° 1.049.650.312 de
Tunja (Boy), se encuentra a PAZ Y SALVO con el Municipio de Corrales, por todo concepto en lo
que se refiere al tema de (Impuestos Municipales).

El presente certificado se expide por solicitud del interesado a los diecinueve (19) dias del mes de
enero de 2026.

Atentamente,

NUR REA AL(\J}MZ NINO
Secretaria de Hacienda y Tesorera Municipal

Elaborada por: Revisado por: Aprobado Por: Fecha de Emision:
Doris Andrea S. Andrea Alvarez Donald agudelo
Aux. Tesorena ‘Sec. Hacienda y tesorera Alcalde Municipal 01-2026

“Fe, Union, Esperanza y Amor Por Corrales™
Edificio administrativo- Calle 8 N° 3-40 — Cad. Postal 152060
Portal Web: Corrales-bovaca.gov.co correo: alcaldiai@ corrales-bovaca.gov.co cel. 3138174434




(sis0.

1.1. Remisién a EPS
12 Contnuar manejo médico

2.1. Calificacién de origen

22 R dach
cargas

para ol ejo de

31 Trabejo en slturas > 1.5 mts
3 2 Trabajo en alttudes > 2 500 mis
3.3 Trabajos en ambientes hiperbéricos

TIPO IDENTIFICACION: CC

SOLUCIONES INTEGRALES EN SALUD OCUPACIONAL COLOMBIA SAS

PACIENTE: JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES

CONTACTOS
7443300 - 3153579172

sisocolombiasas@gmail.com
NIT. 900343878-8 Transversal 9 C # 29 A - 42 Maldonado
Tunja (Boyacé)

CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL
GENERO: Masculino
NUMERO IDENTIFICACION: 1049650312 FECHA NACIMIENTO: 18/03/1997 ~ CDAD: 26 afio(s) 1 “‘"‘7,’.{"’)

EMPRESA CONTRATANTE: EJERCITO NACIONAL
CARGO DESEMPERNAR: TRABAJADOR SOCIAL

JORNADA TRABAJO: Diumo
CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL

1. RECOMENDACIONES GENERALES
1.3. Completar esquema vacunacion
X 1.4 Imcio 0 continuar actwdad fisica

1.5. Suspender tabaquismo
1 6. Reducir consumo de alcohol

2. RECOMENDACIONES OCUPACIONALES

2.4. Ingreso programa vigilancia
s X 27.Psusas activas

2.5, Uso de elementos de proteccidn ;
X personal . 28. Uso de comeccitn wsual

X 2.6. Pautas ergonOmicas

3. RESTRICCIONES
3.4 Trabajos en lemperaturas bajas
3.5 Trabajo en lempersturas altas
36 Tm con nesgo elécinco

37. Trabajo en espacios confinados
3.8, Para conduccién de vehiculos
39, Manipulacién de alimentos

TIPO EXAMEN: Ingreso

Ninguna

1.7. Control de peso y nutricién
18 Ovas

Ninguna

2.8. Uso diario de bloqueador solar

210 Ovos

No Aglica

310 Cargas
311 Viajes
312 Otros

Sin restricaién para conbnuar su labor actual
Sin diagndstico de enfermedad laboral

P patologias que Z
calificacién de arigen EPS / ARL
Secuela de accidente de trabajo /
enfermedad laboral

Frots Faringeo
KOH Ufias
Coproidgico

Psicologia

I8 informacion sumenstrada por ol rabajador y/o la empresa contratants. mmmumamm

‘Qua b requisra.

4. CONCEPTO MEDICO
~ Tipo Examen _X_ingreso ___Periddico ___ Retro ___ Postincapacidad ___ Cambio Camgo ___ Trabajos Especiaies
X Concepto Sin Restncciones para el cargo Sin Restricciones para trabajo eléctrico Requiere evaluar reubicacion laboral
Concepto Con Restricciones para el cargo Sin Restricciones para trabajo en .
(ver restricciones) temperaturas extremas Requiers nueva veloracion
Sin Resincciones para trabajo en espacios
Aplazado confinados Satsfactono
Sin Restricciones para acion de Sin Restricciones Conduccién de
o manipul Vehiadon O H'“lv o Enfermedades de origen comin
Sin Restricciones para trabajo en alturas
5. EXAMENES REALIZADOS
Examen Fisico Rx Térax Perfil Lipidico TSH
X mEmnmmmEMI Rx Columna Lumbo Sacra Perfil Hepatico Serplogia
Audiometria Cuadro Hemétco Perfil Renal Acido Unco
Optometria Glicemia Frotis Sangre Periférica Tamizaje Drogas
Espiromelria _ Electrocardiograma Hemoclasificacién Alcohol
Visiometria Parcial de Orina Coordinacién motriz Colinesterasa
. r 6. OBSERVACIONES Y/O RECOMENDACIONES
vmmcovp:m ‘ R0
Este concepto mikico 59 emte basado en 10s hallazgos de la evalecdn mik ol cia de hoy y en
ia de haber comprandico les ' por ol midico sobre su estado de sakud y de recibs | informacidn que pueds cblener la copla de e
FUNCIONARIO RESPONSABLE:
\ E ‘&J
t. L “'q k Z\.w
- S .“k
psnnooswmmcnmusi i JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES
MMPM

171

Uicencia Salud Ocupacional: mdmﬂ“

Nasovan Soft
wrw Nasyansoll com



O ANMN Formulario del Registro Unico Tributario 0 0 1

2, Concepto Actualizacién

4, Numero de formulario 14921894975
IIIII lﬂ.l] 09841802 Iﬂ“llllll
5. Numero de |dentificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14. Buzén electronico
1049650 3 1 2 ( |mstsyhunsceing 2 0

IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de |dentificacién
Persona natural o sucesién iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1049650312
Lugar de expedicién 28, Pais 29. Departamento [ 0. Cudsdmunicipio
COLOMBIA 1 6 9 |Boyaca 15 'Tunja 001
31. Primer apeliido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34. Ctos nombres
CRUZ CIFUENTES JiMY ORLANDO
35. Razén social
38. Nombre comercial ar. sm;.-__

- UBiCACION
38. Pais 38, Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Boyaca 1 5 |Tunja 001

41, Direccion principal
15 16 24 BRR PARAISO

42. Correo efectrnico cruzjimmy103@gmail.com

43. Codigo postal [44.Toltonc 1 319436743 545 Tewono2 3208485529
CLASIFICACION
Actividsd aconbmica Ocupacion
Actividad principal Actvided socuncaria Otras actividades o i
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49. Fecha inicio sctividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
rav0jzo220003)| . fl o, | | | [ |

_Raspombﬂldldﬂ, Calidades y Atributos

1 2 3 4 L} L} T é 9 10 1 12 13 14 16 16 17 18 19 20 2 2 2 24 25 26

mosaole 0| | | | | )40 | 1 L [ L L0 1 [ P11 ] ]

49 - No responsable de IVA

Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 & 8 7 8 9 10
T e | P, I I B
84. Codigo |57 Modo | |

1" 12 13 14 15 16 17 18 19 20 [ ‘

N N N S I O B A

| s8.cec | |

me:ShpMo*htmm:qnthayllumr,hmhmdmﬁmom-ﬂunmdmmymmmnnnnlglrimnmvm

Para uso exclusivode la DIAN

50. Anexos si D NO 60. No. de Folios: E’

La informacién suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar | rima autorizada:

inexactitud en alguno de los datos inistrados se los procedimientos administrativos
sancionatorios 0 de suspension, segin el caso, Paragrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trdmite el usuario fue informado y acepla la politica de
tratamiento de dalos ley 1581 de 2012, 984 Nombre CRUZ CIFUENTES JIMY ORLANDO

Firma del solicitante:
? e 985.Cagoe  CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento PDF: 05-01-2026 05:18:52PM



VIGILADD

Certificacion
Bancaria

Lunes, 05 de enero de 2026
A quien le interese

Bancolombia S.A. se permite informar gue JIMY ORLANDO CRUZ CIFUENTES
identificado(a) con CC 1049650312, a la fecha de expedicién de esta certificacion, tiene con
el Banco los siguientes productos:

. . Fecha Apertura
Producto I No. Producto ( aaaa—nim—dd Estado

Cuenta de ahorros 88252390809 2023-05-09 Activo

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

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

Calalina Cortés Uribe.
Garente Servicios Contact Center & BPO.

= Bancolombia

Bancolombia nunca solicitara sus datos personales o de sus productos bancarios mediante vinculos de correo electronico. En caso de recibir alguno,
reportelo de inmediato a correosospechoso@bancolombia.com.co



