A ALCALDIA MUNICIPIO DE LA UNION CODIGO: F-GC-001
PROCESO: GESTION DE CONTRATACION PRESTACION DE .
A ﬁ SERVICIOS. VERSION: 004
Municipio de La Unién FECHA
Lista de Chequeo Contratacién Directa ELABORACION:
00/01/2025

Se requiere el cumplimiento de cada uno de los items establecidos en esta lista de chequeo para la
contratacion Directa, los cuales deberdn ser allegados en forma fisica a la oficina de contratacién con la
respectiva firma de la persona responsable del proceso de contratacion o su delegado por parte de La

Administracién Municipal.

NOMBRE DEL CONTRATISTA:

ESTIVEN BUITRAGO ARBOLEDA

NUMERO DE IDENTIFICACION:

1.036.784.431

ITEM REQUISITOS

1 Compromiso anticorrupcion

INDICACIONES

Vigente no mayor a 30 dias.

2 Tratamiento de datos personales

Vigente no mayor a 30 dias.

Certificado de inhabilidades e incompatibilidades
y/o consultas

Vigente no mayor a 30 dias.

4 Certificado de no sanciones o incumplimiento

Vigente no mayor a 30 dias.

Declaracion de bienes y rentas y conflicto de
interes de la Ley 2013,

https //www.funcionpublica.qov.co/fdciflogin/auth?o
pcionDestino=LEY2013.

NOTA: si es persona juridica debe de aportar |a

declaracién tanto de persona juridica como el

representante Legal.
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ALCALDIA MUNICIPIO DE LA UNION

CODIGO: F-GC-001

PROCESO: GESTION DE CONTRATACION PRESTACION DE

> VERSION: 004
SERVICIOS.
Municipio de La Unién FECHA
Lista de Chequeo Contratacién Directa ELABORACION:
09/01/2025

Formato dnico de la Hoja de vida de fa Funcion
Publica. (Registrada en SIGEP).

(https://www.funcionpublica.gov.co/webisigep/sige
p),

® | La cual debe de ser dilgenciada en plataforma ok con fechia de gipedicion no ok o
SIGEP calendarios, debidamente revisada y 1rmar{a por la
' encargada de Talento Humano de la Entidad.
Certificados de estudio y/o de Experiencia
Laboral.idoneidad persona natural: acta de Idoneidad persona natural: acta de grado, yio
7 |grado, y/o tarjeta profesional cuando se requiera. tarjeta profesional cuando se requiera. deben de
deben de coincidir con lo escrito en la hoja de coincidir con lo escrito en la hoja de vida.
vida
8 Constancia de cumplimiento de aportes Certificados de afiliacion en caso de personas
parafiscales y Sequridad Social. naturales. (Salud- Pension y ARL)
: o Vigente no mayor a 30 dias (O RUP en caso de
9 ioneiiad person jurkice: Cgmﬁcado % que lo tenga) contratos realizados con actas de
Cémara de Comercio. St : S
terminacion donde se acredite la experiencia.
(SI APLICA) (actos administrativos donde consten
Autorizacion para la suscripcién del contrato. id f—zctos do poseslomdg legaclbn para jog
convenio, estatutos o autorizaciones expresas de
10 : :
las juntas de las empresas, cuando en certificado
de existencia y representacion no se avizore la
facultad del RL)
11 Certificado de Antecedentes Fiscales Videnta rio inaver 230 dias
(Contraloria) 9 4 '
Certificado de Antecedentes Disciplinarios ; ;
12 (Procuraduria) Vigente no mayor a 30 dias.
Certificado de Antecedentes judiciales. (Policia . ;
13 Nacional) Vigente no mayor a 30 dias.
14 Registro Nacional de Medidas Correctivas - Vigente no mayor a 30 dias.
RNMC
Certificado de inhabilidades delitos sexuales
15 | cometidos contra menores de 18 afios. Ley 1918 Vigente no mayor a 30 dias.

de 2018, (https://inhabilidades.policia.gov.co/).
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ALCALDIA MUNICIPIO DE LA UNION

CODIGO: F-GC-001

PROCESO: GESTION DE CONTRATACION PRESTACION DE

& SERVICIOS. VERSION: 004
Municipio de La Unién FECHA
Lista de Chequeo Contratacién Directa ELABORACION:
09/01/2025
Registro de deudores alimentarios morosos. ; .
16 (REDAM) VIGENTE X El certificado debe d; :tsrt:tra\rrahdo al momento de
https://registro.redam.gov.co/signin-home '
R —— Con fecha de genaracion del documento no mayor
17 RUT (Registro Unico Tributario) X ARy
Fotocopia de la Cedula de Ciudadania del .
18 contratista 0 Representante legal. X Loghia al 150%.
19 Fotocopia Libreta Militar (SI APLICA) X Legible.
20 Antecedentes de profesion (si aplica) Vigente.
Paz y salvo Municipal o constancia de
21 | encontrarse al dia en el pago de los Impuestos | X Vigente no mayor a 30 dias.
Municipales.
22 Certificado de la Cuenta B 2 X Con fecha de genara:rgrr: ::Ldocumento no mayor
Examenes médicos pre ocupacionales: "Decreto
723 de 2013 Articulo 18"
Este examen tendra vigencia méxima de tres (3) |
afios y seré valido para todos los contratos que . :
suscriba el contratista, siempre y cuando se haya NOTA: Esle docu.mento d.eber'a Ilgvar &l sk
23 : : X bueno de la profesional universitaria de Talento
valorado el factor de riesgo més ato al cual Humano de la Administracién Municipal
eslara expuesto en todos los contratos. En el pa.
caso de perder su condicion de contratista por un
periodo superior a seis (6) meses continuos,
debera realizarse nuevamente el examen.

Verificado por:

Nocicera Vo \ondor

Cargo:

Tlecnito Ad A Vo

Fecha de entrega Oficina de Contratacion:

Y enesof 2026
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ALCALDIA MUNICIPIO

DE LA UNION

La Unidn, 27 de Diciembre de 2025

Sefores: )
MUNICIPIO DE LA UNION ANTIOQUIA.

Referencia: Compromiso Anticorrupcion
Respetados sefores:

Yo, Estiven Buitrago Arboleda, identificado como aparece al pie de mi firma, en mi
calidad de contratista manifiesto en mi nombre que:

1. Apoyo la accién del Estado colombiano y de Colombia Compra Eficiente para
fortalecer la transparencia y la rendicién de cuentas de la administracion
publica.

2. No estoy en causal de inhabilidad alguna para celebrar el contrato de
prestacién de servicios con el Municipio de la Unién,

3. Me comprometo a NO OFRECER y NO DAR dadivas, sobornos o cualquier
forma de halago, retribuciones o prebenda a servidores publicos o asesores del
Municipio de la Unién, directamente o a través de sus empleados, contratistas
o terceros.

4. Me comprometo a revelar y entregar la informacién que sobre el contrato de
prestacion de servicios, nos soliciten los organismos de control de la Republica
de Colombia.

5. Me comprometo a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido
del presente Compromiso Anticorrupcién, explicar su importancia y las
consecuencias de su incumplimiento por nuestra parte, y la de nuestros
empleados o asesores. (Si aplica)

6. Las comunicaciones que se formulen por parte de |la presente firma proponente
se realizaran de manera exclusiva a través de los medios y procedimientos
previstos en los Términos de Condiciones. (si aplica)

7. No incurrir en falsedad o adulteracién de los documentos exigidos para cumplir
con los requisitos del contrato de prestacion de servicios.

Alcaldia de La Unién, Antioquia. Nit. 890.981.995-0
Cra 10 #10 - 15 Parque Principal | Tel: 604 556 0610 | contactenos@launion-antioguic.gov.co

0 Alcaldia de La Unién @ alcaldiadelaunion | www.launion-antioquia.gov.co
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ALCALDIA MUNICIPIO

DE LA UNION

8. Igualmente se acepta que durante la verificacion de los ofrecimientos y el
registro a través del aplicativo web prime el criterio de respetar el espiritu de la
Ley Aplicable y los aspectos de fondo por encima de la forma, buscando
siempre favorecer la libre competencia.

9. Actuar con lealtad y respeto hacia los demas interesados y/o proveedores, asi
como frente a la Entidad. Por lo tanto, abstenerse de utilizar herramientas para
dilatar las actuaciones.

10.Asi mismo, interesado y/o proveedor (en adelante cualquiera, los "Obligados"),
se comprometen a:

10.1Suscribir entre los empleados, proveedores y subcontratistas un pacto
ético de conducta que garantice la probidad y transparencia de las
actuaciones de todos los involucrados en la preparacion de la Propuesta y
en la ejecucién del contrato de prestacion de servicios

10.2 No ofrecer trabajo como parte del Obligado que resulte vinculado al
Instrumento de Agregacién de Demanda a ningun funcionario publico o
contratista vinculados, o que hayan trabajado, en la Entidad ni a sus
familiares en primer grado de consanguinidad, segundo de afinidad o
primero civil a partir de la adjudicaciéon y hasta el afo siguiente a la
finalizacién de la ejecucién del contrato de prestacion de servicios,

11. Se reitera que conductas como las descritas seran judicializadas y constituyen
faltas penales y/o disciplinarias muy graves y que afectan a la ciudadania y la
credibilidad y confianza en la contrataciéon un instrumento sagrado de gestién

de recursos.
I e 4
Firma
Nombre. Estiven Buitrago Arboleda
Numero de documento de sdoneidad 1036784431
Direcclén fisica y Ciudad: _calle 5a #11-18 La Union Anfioquis
Correa Principal: ebuitragoarboleda@gmail.com
Teléfono: 3226222813

Alcaldia de La Unién, Antioquia. Nit. 890.981.995-0
Cral0 #10 - 15 Parque Principal | Tel: 604 556 0810 | contactenos@launion-antioquia.gov.co

ﬁ Alcaldia de La Unién @ alcaldiadelaunion | www.launion-antioguia.gov.co
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ALCALDIA MUNIC

DE LA UNION

La Unidn, Antioguia 27 de Diciembre de 2025
Seiiores:
MUNICIPIO DE LA UNION ANTIOQUIA

Referencia: Tratamiento de datos personales

Respetados sefiores;

Yo, Estiven Buitrago Arboleda, identificado como aparece al pie de mi fima, en mi calidad de
contratista conforme a lo dispuesto en la Ley 1581 de 2012, "Por el cual se dictan disposiciones
generales para la proteccion de datos personales” y de conformidad con lo sefialado en el Decreto
1377 de 2013, con la firma de este documento manifiesto

1. El Municipio de la Union actuara como Responsable del Tratamiento de datos personales de los
cuales soy titular y que, conjunta o separadamente podra recolectar, usar y tratar mis datos
personales conforme la Politica de Tratamiento de Dalos.

2. Mis derechos come fitular de los datos son los previstos en la Constitucion y la ley, especialmente el
derecho a conocer, actualizar, rectificar y suprimir mi informacion personal, asi como el derecho a revocar el
consentimiento otorgado para el tratamiento de datos personales.

3. El Municipio de la Union garantizard la confidencialidad, libertad, sequridad, veracidad, transparencia,
acceso y circulacion restringida de mis datos

4, Teniendo en cuenta lo anlerior, autorizo de manera voluntaria, previa, explicita, informada e inequivoca al
municipio de La Unidn para tratar mis dalos personales y tomar mi huella y fotografia de acuerdo con su
Politica de Tratamiento de Datos Personales para los fines relacionados con su objeto y en especial para fines
legales, contractuales, y misionales.

Gl B e y,

Nombre: Estiven Buitrago Arboleda

Numero de documento de idcneidad 11036784431

Direccién fisica y Ciudad: Ealle Saw11-18 La Unién Anticqula
Correo Pringpal: ebui!};;barbbledaogrra.Lcom ‘
Teléfono: 3226222812

Alcaldia de La Unién, Antioquia. Nit, 890.981.995-0
Cra 10 # 10 - 15 Parque Principal | Tel: 604 556 0610 | contactenos@launion-antioquia.gov.co

9 Alcaldia de La Unién @ alcaldiadelaunion | www.launion-antioquia.gov.co



CERTIFICADO DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES Y/O CONSULTAS

Sefiores:

MUNICIPIO DE LA UNION
DEPARTAMENTE DE ANTIOQUIA.

Asunto: Certificado de Inhabilidad e Incompatibilidades

El suscrito declara que:

Conozco las causales de inhabilidad e incompatibilidad para contratar con las Entidades Estatales

de conformidad con las Leyes: 80 de 1993, 1150 de 2007, 1474 de 2011 y demas normas sobre la
materia.

Asi como las sanciones establecidas por transgresion a las mismas en los articulos 26 numeral 70. y
52y los efectos legales consagrados en el Art. 44 numeral. 10. del Estatuto Contractual. Declaro
bajo la gravedad del juramento que se entiende prestado con la firma del presente documento,
que no me encuentro incurso en ninguna de ellas, ni mis socios, ni tampoco la sociedad que
represento, y que, consultados los antecedentes disciplinarios, judiciales y el boletin de
responsables fiscales, no se registra ninglin antecedente respecto de las personas aqul sefialadas.

Nombre: Estiven Buitrago Arboleda

Firma ,/.//,M 5 »,/..!,, /




CERTIFICADO DE NO SANCIONES O INCUMPLIMIENTO

Sefiores

MUNICIPIO DE LA UNION

Asunto: certificacion de no sanciones o incumplimiento.

Yo Estiven Buitrago Arboleda, identificado con cédula de ciudadania 1036784431, declaro bajo
gravedad de juramento, que no he sido objeto de multas y/o sanciones a consecuencia de
incumplimientos cualquiera sea su denominacién, durante los Gltimos dos (2) afios.

Cordialmente,

Nombre: Estiven Buitrago Arboleda

Y, /,7, 4.




@ PUBLICACION PROACTIVA DECLARACION DE BIENES Y
RENTAS Y REGISTRO DE CONFLICTOS DE INTERES

Funcion Pdblica (Ley 2013 de 2019, Ley 1437 de 2011, 734 de 2002 y 2003 de 2019)

Tipo de declaracion INGRESO Fecha de publicacion 2026-01-08 15:10

Nombres y apellidos completos

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

ESTIVEN BUITRAGO ARBOLEDA

Documento de identificacion

Tipo CEDULA DE CIUDADANIA Numero 1036784431

Lugar de nacimiento

Pais COLOMBIA Departamento ANTIOQUIA Municipio MEDELLIN

Lugar de domicilio

Pais COLOMBIA Departamento ANTIOQUIA Municipio LA UNION

Nombre de la entidad/organismo/institucion/persona
juridica publica o privada que presten funcion publica o
servicios publicos o que administren, celebren contratos y ALCALDIA DE LA UNION - ANTIOQUIA
ejecuten bienes o recursos publicos/Notarias/Curadurias/ u
otra donde trabaje

Lugar de sede

Pais COLOMBIA Departamento ANTIOQUIA Municipio LA UNION

Direccién | ["Carrera 10 N°10-10"]

Cargo o funcién que cumple CONTRATISTA

Tipo de sujeto obligado de acuerdo con el articulo 2 de la Ley 2013 de 2019: Persona natural y juridica, publica o privada, que

presten funcion piblica, que presten servicios publicos respecto de la informacion directamente relacionada con la prestacion
del servicio publico.

1. DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS i

A

De acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacién procedo a publicar y divulgar proactivamente i

declaracién de bienes y rentas y manifiesto que los unicos bienes y rentas que poseo a la fecha, en forma personal o por
interpuesta persona, son los que relaciono a continuacion.

1.1. DE INGRESOS, BIENES Y ACREENCIAS
Los ingresos y rentas que obtuve en el afo gravable 2025 fueron:

Version 4.3 - Agosto 2024 Pégina1de5



CONCEPTO

VALOR

Salarios y demas ingresos laborales

$22.927.800,00

Cesantias e intereses de cesantias

Gastos de representacion

Arriendos

Honorarios

Otros ingresos y rentas

TOTAL

$22.927.800,00

Las cuentas bancarias de las que soy titular en Colombia y en el exterior son:

: Saldo total de la cuenta a diciembre 31 del afio
Tipo de cuenta Sede de la cuenta (Pais) Brnctlsiarmenis adaer
CUENTA DE AHORROS COLOMBIA $1.633.695,00
Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
Tipo de bien Pais Departamento Municipio Valor
MUEBLE COLOMBIA ANTIOQUIA LA UNION $8.000.000,00

Mis acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son;

Concepto

1.2. PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y/O ASOCIACIONES

Tengo participacion en juntas, consejos o directivos: Si

No

X

En la actualidad participo como miembro de las siguientes Juntas o Consejos Directivos:

Nombre entidad o institucion

Organo

Calidad de miembro

Pais

Tengo participacion en corporaciones, sociedades y asociaciones:

Si

No [ X

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

Version 4.3 - Agosto 2024
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Nombre corporacién, ; ' .
soclednd o asociation Tipo Calidad de socio Pais

1.3. DECLARACION DE LAS ACTIVIDADES ECONOMICAS DE CARACTER PRIVADO

Tengo actividades econdmicas privadas: Si No | X

Las actividades econémicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de
forma ocasional o permanente son las siguientes:

Detalle de las actividades Forma participacion

2, CONFLICTOS DE INTERES

De acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacion procedo a publicar y divulgar proactivamente el registro
de la informacién que puede ser susceptible de generarme un conflicto de interés, asi como aquella relacionada con los
intereses de mi conyuge o compaiiero(a) permanente, parientes y socios de hecho o de derecho.

2.1, INFORMACION DE CONYUGE O COMPANERO(A) PERMANENTE

Tengo cdnyuge o compariero(a) permanente: Si No | X
Los intereses personales de mi cényuge o compafiero o comparnera permanente son susceptibles de si No
generar una posible situacion de conflicto de interés frente a la labor o actividad que desemperio:

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido
Tipo documento Numero

Descripcion del potencial conflicto de interés con su cényuge o compaiiero(a) permanente:

2.2. INFORMACION DE PARIENTES POR CONSANGUINIDAD, AFINIDAD Y CIVIL

Tengo parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil con

Intereses personales que son susceptibles de generar una posible situacién de conflicto de interés Si No | X
frente a la labor o actividad que desempefio:
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A continuacion presento la informacién de los parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad y
primero civil que son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempeiio.

De acuerdo con la Ley 2003 de 2019, los congresistas deben registrar sus parientes hasta el segundo grado de

consanguinidad, segundo de afinidad y primero civil si son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o
actividad que desempefian.

Tipo de
Parentesco Pariente documento de Do;;umg:tc:’ de Descripcion del potencial conflicto de interés
identidad e

2.3. INTERES DIRECTO O ACTUACIONES DENTRO DEL ANO ANTERIOR

Tuve intereses directos o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de
junta directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacion, grupo social u organizacion con Si No | x
animo o sin animo de lucro y esto puede Influir en mis decisiones y acciones en el desempeio de mi

cargo actual:

Dentro del afio anterior tuve interés directo o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de junta
directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacién, grupo social u organizacion con dnimo o sin animo de lucro
(nacional o extranjera), y a continuacién describo cémo puede influir en las decisiones y acciones de mi cargo actual:

2.4. OTRAS INVERSIONES

Tengo fideicomisos en Colombia o en el exterior: Si No | X

Los fideicomisos y encargos fiduciarios de los cuales soy constituyente o beneficiario en Colombia y en el exterior son:

Nombre del fideicomiso o : 4
encargo fiduciario Calidad Valor Pais
Tengo inversiones en Colombia o en el exterior: Si| X No

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

Tipo de inversion Valor - Pais

AHORRO VOLUNTARIO $2.259.860,00 COLOMBIA

2.5. DONACIONES QUE REPRESENTARON REDUCCIONES EN LA DECLARACION DE RENTA

Realicé donaciones: Si No | X
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Las donaciones que me representaron reducciones en la declaracion de renta del Gltimo afio gravable son:

Nombre entidad Valor

2.6. POTENCIALES CONFLICTOS DE INTERES

Tengo potenciales conflictos personales de interés: Si No | X

Los conflictos de interés pueden generarse a partir de, por ejemplo:

> Actividades y negoclios que realiza o tiene con socio o socios de hecho o de derecho.
> Establecimientos que posee.

> Litigio o controversia ante autoridades administrativas o jurisdiccionales.
> Haber hecho parte de listas de candidatos a cuerpos colegiados de eleccién popular.

Los potenciales conflictos personales de interés que tengo son:
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1965, 489 y 443 de 1998)

ENTIDAD RECEPTORA

Libertod y Orden

s PERSONALES
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
Buitrago Arboleda Estiven
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION GENERO NACIONALIDAD PAIS

ce. @ce O ras O No. 10a67e431 FOM® N |co- ®) EXTRAMIERO O coomsin
LIBRETA MILITAR -

PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE ® NUMERO 1036784431 D.M. 26

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA - I 27IMES [ = IANO [ 1996] CALLE 5A 11 18

PAlS COLOMBIA PAlS COLOMBIA DEPTC  ANTIOQUIA

DEPTO ANTIOQUIA MUNICIPIO LA UNION

MUNICIPIO MEDELLIN TELEFONO EMAIL  cbuilragoarboledag@gmail.com

FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

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

EDUCACION BASICA TITULD OBTENIDO ] BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1 [ 2 ] 2 ] 4 ] 5 6 [ Iz —[ 8 ] g 10 | o0 MES | 11 [ ARO ] 2013

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO DRDEN CRONCLOGICO, 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 PROFESIONAL
sl NO MES AND
PREGRADO 10 x LICENCIATURA EN ARTLS PLASTICAS 12 2019

EDUCACION P¢

EL TRABAJO Y ELL DESARROLLO HUMANO

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

DIUGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONONLOGICO. EN LA MODALIDAD, ESCRIBA.

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

>



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 180 de 1995, 488 y 443 de 1998)

R i No, TOTAL GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULOS TERMINACION
EDUCACION PARA EL
Ministerio de cultura TRABAJO Y DESARROLLOY 120 X Diplomado pensar desde el arte 11 2020
HUMANO
: EDUCACION PARA EL
p:;""‘" decumeay | TRaBAJO Y DESARROLLY[ 140 X Diplomado gestién y planificacion cultural | 11 2020
ano.dp Antioquis HUMANO

LO HABLA

LOLEE LO ESCRIBE

B MB R 8 MB R B | M8

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

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 | Pal
ALCALDIA DE LA UNION - ANTIOQUIA X GSOLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA LA UNION
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3226222813 O | o4 [ mes| 02 | ado| 2025 | o | 18 | mes| 12 | am | 2025
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
DOCENTE ARTE CASA DE LA CULTURA CARRERA 11 1263
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAl
ALCALDIA DE LA UNION - ANTIOQUIA X SOLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
ANTICQUIA LA UNION
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6045560610 ois | 01 | mes| 02 | aso| 2024 oo | 15 | aMes| 12 | ano | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
DOCENTE DE ARTE CASA DE LA CULTURA CARRERA 10 10 10




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
[Leyes 190 de 1995, 488 y 443 de 1598)

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PA
ALCALDIA DE LA UNION - ANTIOQUIA X GOLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA LA UNION
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia | 15 [ mes| o8 [ ato] 2022 | Dia| 14 | mes| 12 | amo | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
DOCENTE ARTES PLASTICAS ARTES PLASTICAS CARRERA 10 10 15
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PA/
ALCALDIA DE LA UNION - ANTIOQUIA b GOLCMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA LA UNION
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia | 19 | Mes| o1 | ano| 2023 om | 10 | mes| o5 | anmo | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
DOCENTE ACADEMICA Y CULTURAL CALLE 11 1283
EMPLEQ C CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAl
ESCUELA DE ARTES Y OFICIOS DE LA UNION X GOLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA LA UNION
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
oia | o1 | mes| o1 | aso| 2018 Dis | 14 | mes| 12 | ane | 209
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ARTISTA DOCENTE AREA DE EDUCACION Y FORMACION CARRERA 9 & 31
EXPERIENCIA L JIRAL DOCENTE
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA  PAIS
COLEGIO NUESTRA SENORA DE LAS MERCEDES X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO
ANTIOQUIA LA UNION
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pio: |14 es: Jo1 e 2028 oe | 30 [mes| 11 | an | 202
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
BELLAS ARTES BASICA SECUNDARIA CARRERA 9 0 31
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA PAIS
colegio nuestra sefora de las mercedes X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO
ANTIOQUIA LA UNION
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia: |01 Mos: Jo6  Jado: 2018 o | 30 |mes| 11 | am [ 202
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EQUCATIVO DIRECCION
BELLAS ARTES BASICA SECUNDARIA CARRERA 9 -0 31




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1865, 489 y 443 de 1998)

TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION -
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 1 0
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO (] 1
TRABAJADOR INDEPENDIENTE [ 0
EXPERIENCIA DOCENTE 6 9

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 160v05).

Ciudad y fecha de diligenciamiento 04 a/e .{nc-fy a/e 026 , ,/h L/»/ o J'n/,u;ur &4
{f/'\/rn %//.70 /

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQU| SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDD PRESENTADOS COMO

Lar Umon A(\’t,,OClkne(O/:zOZGJ }0\\000 peenas QoRamg

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE Ho. 013000017770 PAGINA WEE. www Suncionpublica gov.co




Personerla jur(dica Ley 71 de 1878 del Estado Soberanc de Antioquia y Ley 153 de 1887

EN ATENCION A QUE

ESTIVEN BUITRAGO ARBOLEDA

Identificado con cédula de ciudadania 1036784431

Ha completado todos los requisitos que los estatutos
universitarios exigen para optar al titulo de

LICENCIADO EN EDUCACION: ARTES
PLASTICAS

Le expide el presente diploma. En testimonio de ello se firma en Medellin,
Republica de Colombia, el 05 de diciembre de 2019.

Libro 92 Folio 77-922 del 05 de diciembre de 2019

b |- L e e

JOHN JAIRO ARBOLEDA CESPEDES CLEMENCIA URIBE RESTREPO GABRIEL Mﬁl VELEZ SALAZAR
Rector Secretaria General Decano

Firmado digitalmenie conforme s legislacion colombiana vagente. Para verificar la autentxidad del documento. dirfjase 2 www.udes. educo,

Servicios en linea, Verificacidn de documentus clectrimicos, © ingrese el cadigo: KLI03&T84431, o escaneé el codige QR. - &

Faracor poe:
Urivirsidad de Anboaua
2019-12-0C 14:23:00:058



VIRTUAL PARA LAS ARTES

) PARA LA FO ION CREATIVA

La cultura Mincultura
es de todos

El Ministerio de Cultura y la Fundacion Marcato
certifican que:

ESTIVEN BUITRAGO ARBOLEDA

Identificado con la C.C. 1036784431

Participé en

El diplomado virtual Pensar desde el Arte del 31 de agosto al 10 de noviembre
del 2020 con una intensidad horaria de 120 horas.

== QualacoRadsy Dol

Felipe Buitrago Restrepo Amalia De Pombo Espeche ume @ Jaime T“‘W‘(’
Viceministro para la Creatividad Directora de Artes irectorg Fundacion

Y la Economia Naranja ke

Con el apoyo de:

UTKIEO aearus: @ @MQL%‘JQ
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“ULTURAL

El Instituto de Cultura y Patrimonio de Antioquia y la Facultad de Artes de la Universidad de Antioquia

Certifican que

ESTIVEN BUITRAGO ARBOLEDA

C.C. 1036784431

Participo en el diplomado virtual de Gestién y Planificacién Cultural, realizado entre el 8 de octubre y el 21 de
noviembre de 2020, con una intensidad horaria de 140 horas.

En constanca de elio se firma en Medaliin, ol 21 ca noviembre de 2020

W &

Marcela Trullllo Quintero
Dwwctorm
a0 de Cutwa y PAHImonks 0o ATtoqua

12PA
UNIVERSIDAD " ‘
DE ANTIOQUIA | 3 IC @
SRR | .

3
“
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La Unién, Diciembre 14 de 2019

A QUIEN PUEDA INTERESAR

CLAUDIA MARIA VALENCIA BLANDON, mayor de edad, identificada con la
cédula de ciudadania nro. 39.187.920 de La Ceja, actuando como Directora de La
Escuela de Artes y Oficios de La Unién, Antioquia,

CERTIFICA QUE;

ESTIVEN BUITRAGO ARBOLEDA, también mayor de edad, identificado con la
cédula de ciudadania nimero 1036784431 de La Union, es docente en el area de
Artes Plasticas de La Escuela de Artes y Oficios de La Unién hace un afo.

Su profesionalismo, sus conocimientos, su puntualidad y excelente pedagogia es
parte de su carta de presentacion.

Los aportes que en los temas culturales y artisticos al territorio Unitense a través
de La Escuela %e Artes y Oficios son significativos y de trascendencia para el
Municipio de La Unién.

Se expide a peticion del interesado.

Atentamente,

- l

——U*_%

CLAUDIA MARIA VALENCIA BLANDON
Directora Escuela de Artes y Oficio de La Union
Celular 3193226021

Correo electronico: escueladeartesyoficioslaunién@gmail.com

Gegs Clowctia, MariaVelewia, @ o3 gaemstcn o o il oy
. OIS #S 522 602! ; Y '

ALd
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La Union Antioquia,

CION DEL
CRETARIA DE EDUCACION, CULTURA, DEPORTE Y RECREA
HASE MUNICIPIO DE LA UNION ANTIOQUIA

CERTIFICA

Que el sefor ESTIVEN BUITRAGO ARBOLEDA, identificado con cedula de ciudadania N*
1.038.784.431, prestd sus servicios en La Secretaria de Educacién, Cuuyra, Depoqg y
Recreacién del Municipio de La Unién Antioquia, mediante contrato de prestacion de servicios
tal como se detalla a continuacién;

DE [~ FECHADE |
f -TERMINACIQN

SERVICIOS
PROFESIONALES COMO
PROFESOR DE ARTES
20230038PSSD PLASTICAS EN LA $ 8.000.000 1970172023 18/05/72023
ESCUELLA DE ARTES,
OFICIOS Y CULTURA
ODIGITAL DEL MUNICIPIO

DE LA UNION ANTIOQUIA
PRESTACION DE
SERVICIOS
PROFESIONALES PARA
ARTES PLASTICAS EN
LA ESCUELA DE ARTES,
OFICIOS Y CULTURA
DIGITAL Y PARA EL
DESARROLLO DEL
COMPONENTE
20230253P8SD ARTISTICO DEL $16.000.000 | 151082023
PROYECTO "EL MUSED
COMO EXPERIENCIA
RURAL CC024-2027"
CELEBRADO ENTRE EL \
MUNICIPIO DE LA UNION
ANTIOQUIA Y EL
INSTITUTO DE CULTURA
Y PATRIMONIO DE
ANTIOQUIA.

14112023

ALCALDIA DE LA UNION, ANTIOQUIA. NIT. 890 981 9950
Cra 10 # 10 - 15 Parque Principal tet 604 556 0610 contactenos@launion-antoquia gov co
€ Alcaldia do La Unién @ aleakiadelaunion @) wwsw Launion-antiogula.gor.co

Powered by @ CamScanner
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20240040PSSE

PRESTACION DE
SERVICIOS
PROFESIONALES PARA
EL FORTALECIMIENTO.
PROMOCION Y
CREACION DEL
DESARROLLO
CULTURAL EN ELAREA
DE ARTES PLASTICAS
EN LA ESCUELADE
ARTES, OFICIOS Y
CULTURA DIGITAL DEL
MUNICIPIO DE LA
UNNION ANTIOQUIA

$ 12.720.000

0100272024

310712024

20240249PSSE

PRESTACION DE
SERVICIOS
PROFESIONALES PARA
EL FORTALECIMIENTO,
PROMOCION Y
CREACION DEL
DESARROLLO
CULTURAL EN EL AREA
DE ARTES PLASTICAS
EN LA ESCUELA DE
ARTES, OFICIOS Y
CULTURA DIGITAL DEL
MUNICIPIO DE LA
UNNION ANTIOQUIA

$ 8.480.000

15/08/2024

151122024

ALCALDIA DE LA UNION, ANTIOQUIA. NIT. 890.981 995-0
Cra 10 # 10 - 15 Parque Principal tet 604 556 0610 contactenos@launion- anoquia gov co
€) AlcaldiadeLaUnidn @ akaldadelaunion @) www leunion-sntioqula. gov.co

se expide a solicitud del interesado a los (24) dias del mes de enero

F "OWE

red by CamScanner
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DE LA UNION

ACTA DE TERMINACION DEL PLAZO CONTRACTUAL

' NUMERO DE CONTRATO | 20250085PSSE - ]
CONTRATANTE - MUNICIPIO DE LAUNION .
. CONTRATISTA ) Estiven Buitrago Arboleda

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA

EL FORTALECIMIENTO, PROMOCION Y CREACION
DEL DESARROLLO CULTURAL EN EL AREA DE ARTES

| OBJETO DEL CONTRATO PLASTICAS EN LA ESCUELA DE ARTES, OFICIOS Y

| CULTURA DIGITAL DEL MUNICIPIO DE LA UNION

| | ANTIOQUIA.

| VALOR INICIAL 22.927.800 COP ] i
_VALOR TOTAL DEL CONTRATO | 22.927.800 COP
| PLAZO INICIAL DEL CONTRATO | Diez (10) meses y quince (15) dias

' PLAZO TOTAL Diez (10) meses y quince (15) dias _ #
' FECHA DE INICIO 04 de febrero del 2025

FECHA DE TERMINACION INICIAL | 18 de diciembre del 2025 ) |
FECHA DE TERMINACION 18 de diciembre del 2025
OBSERVACIONES N/A

Entre los suscritos a saber: EVER ZEA DUQUE, identificado con la cédula de
ciudadania No. 15.355.446, de La Unién Antioguia, en su calidad de Secretario de
Educacion, Cultura, Deporte y Recreacion y ESTIVEN BUITRAGO ARBOLEDA
identificado con cédula de ciudadania N° 1.036.784.431 de La Unién Antioquia
quien actua en calidad de contratista; hacemos constar que el dia 18 del mes de
diciembre del afio 2025, se da por terminado el objeto contractual y por tanto se
inicia el termino para su liquidacién en los términos contractuales o en su defecto
los establecidos en el articulo 11 de la ley 1150 de 2007, para los contratos cuya
liquidacion por disposicion legal sea obligatoria 0 a voluntad de la entidad en los

contratos de prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion.

Alcaldia de La Union, Antioquia. Iyit 550 bil aes 0

S0 10 IO R Pataae Pra O ! Te B S5 ORIU | POV, e SELLT

ﬁ Alcaldia de La Unién @ alcaldiadelaunion i www.launion-antioquia.gov.co
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Lo anterior por cuanto el Articulo 60 de la Ley 80 de 1993. Articulo 217 del Decreto
Ley 019 de 2012 establece que no es obligatoria la liquidacion de los contratos de

prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestién.

Para constancia se firma en el Municipio de La Union Antioquia a los 18 dias del
mes de diciembre de 2025.

ultura, Deporte y Recreacion

V\C’\(\CQ\Q e = A RS

MARICELA TORO LONDONO
Supervisora
| ,

' T |

/A ‘A",u" o ,/7.,. "'-‘70 Zi
ESTIVEN BUITRAGO ARBOLEDA
Contratista -

Proyecto: Manicela Toro Londofio / Técnica Administrativa

Alcaldia de La Union, Antioquia. 1t =490 48] 945 0

0 10 21 forque Prncipal | e GO S50 0610 | contactenosasiauthion .mh.‘)t;::u-': Quov o

ﬁ Alcaldia de La Union @ alcaldiadelounion | www.launion-antioquia.gov.co




SOI [fees PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES Z Bancolombia

COMPROBANTE DE PAGO

‘ (R T A S D ATON G APORTANTE i+ | Tt i e i e

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1036784431
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ESTIVEN BUITRAGO ARBOLEDA
CIUDAD/MUNICIPIO: LA UNION DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA
DIRECCION: MUJERES TEJIENDO UNION TELEFONO: 4840457
TIPQ APORTANTE: 02:INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONCMICA: QOtras actividades de servicios
FORMA DE PRESENTACION: UNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

NUMERQ PLANILLA; 7997646538 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES

PERIODO COTIZACION MES: diclembre PERIODO COTIZACION MES: diclembre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2025 SALUD: ANO: 2025
DIAS DE MORA: 0

FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/12/15 NUMERO AUTORIZACION: 2007782376

TOTALES

COTIZANTES | TOTAL PAGADO |

- ADMINISTRADQRA Z |
NIT cODIGO : "~ NOMBR e z ’
8002248088 | 230301 _230301-P I | | :

SUBTOTAL:

ADMINISTRADORA '
NIT cODIGO NOMBRE
8000887022 EPSD10 ClA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD ! 1 $89.000
| SUBTOTAL: o $ 89.000
NIT CODIGO NOMBRE
8002261753 |  14-25 14-25-COLMENA 1 $ 3.800
SUBTOTAL: 1 $ 2,800
VALOR SIN MORA: $ 206.700
VALOR MORA:

2025/12/14 8:59 PM USUARIO: SOI - CC1036784431 PAGINA 1 DE 1
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Por favor imprima este comprobante como constancia de la novedad reportada.

Ingreso

Afiliado

Tipo de cotizante

Salario Base

Fecha de ingreso

Fecha de radicacion

Caodigo de Transaccion
Resultado dellngreso

Novedad aplicada con éxito

Resultados del registro de novedades de reingreso

cps SUrAS

EPS Y MEDICINA PREPAGADA SURAMERICANA S.A.

Numero de Solicitud 61_2951282

CC 1036784431 ESTIVEN BUITRAGO ARBOLEDA

57 Independiente Voluntario al sistema de Riesgos Laborales
$ 1,750,905

22/01/2026

22{01/2026 03:23:40 p.m.

210130544

El periodo de inicio de pago es ~ 01/2026

Facha de grneracian 22101/2026

1
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EPS | sura

CERTIFICADO DE AFILIACION AL PBS DE EPS SURA

La EPS Suramericana S.A. en desarrollo de su programa especial para la garantia del Plan de Beneficios en
Salud denominado EPS SURA,

CERTIFICA

Que Estiven Buitrago Arboleda identificado(a) con Cedula de Ciudadania numero 1036784431, esla
registrado(a) en el PBS DE EPS SURA con la siguiente informacién:

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION CC 1036784431

NOMBRES Y APELLIDOS Estiven Buitrago Arboleda

TIPO DE AFILIADO Titular

PARENTESCO Titular

ESTADO DE LAAFILIACION Tiene Derecho A Cobertura Integral
CAUSA ESTADO DE LAAFILIACION Cobertura Integral

FECHA DE INGRESO A EPS SURA 01/12/2023

FECHA RETIRO EPS SURA Activo(a)

SEMANAS COTIZADAS EN EPS SURA 99

SEMANAS COTIZADAS EN ULTIMO ANO 47

Generado por leanduve 23/01/2026

ESTE DOCUMENTO "NO ES VALIDO" PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO, NI
PARA TRASLADOS
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SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

ESTIVEN BUITRAGO ARBOLEDA, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.036.784.431, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 22 de Enero del 2026.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:

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

de Fondos da Pansiones-y Coeeantias S A - Nit. 800, 144.331-3




SISTEMA GENERAL DE RIESGOS LABORALES FORMULARIO DE
AFILIACION TRABAJADORES INDEPENDIENTES No. 302260300
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SISTEMA GENERAL DE RIESGOS LABORALES FORMULARIO Dt

Colmena AFILIACION TRABAJADORES INDEPENDIENTES No. 302260300
Soguras
RAR Q ARAN LAS A DAD

i vl 2 lafas o]l s ]slofelr ]l uwfw]w]fs|ela]a]e]n]n
I unes X x X X X X X

Murles x [ x [ x| x| x] x|x

Miercules X X X x x X X

Juavers x [ x| x| x| =] x|x

Vicinos =1 3 X o

NORABIT 20 LA N COUIGY NOIIENT CONTHATANTL O NOMHA CONTIATANTT O IO 2 CONTIRATO

EMPLEAOON EMPLEADOR
ARL NO DEFINIDA a
ARL KO DEFINGCIA q

A3 NO DEFINEA iU

[,‘--l NO D FIsoOn a
[As3i WO DEF NN ’
| ade NG DI F NN Y
[ NO D1 Y NIA n

L s

CONESTE FORMULARIO SE Pzl ECCIONA LAAL ILIACION AL SISTEMA GENERAL DE #itSGOS LABOKRALES ¥V CONS T1UY
ADMMNISTRACION OF RICSCGOS LABORALES, REGIZO MN TONOS SUS ASPECTOS PCRLODDISPEUESTO N ITA LT Y 0L UF )
LEY 106D 2002 ¥ o BECHETO 2800 DI 2003 Y DIEMAS NOIRRMAS QUI LG MODIE ICAN, ADICICNAN O COMPIEMENTIN

| HESPECTIVO CONTRATS 3E
PLDECIRE 1O ' 28901 158540 1A

JECLARD BAU0 JURAMENT O QUE LA ECLAIRNCION PAIA LA
INFOHMACION AGU SUMINISTRADA JETEHMINACION DEL RIESGO Y
COARCSPOADT TXACTAMENTE A LAS PEFINICION DL QRIGEN

ACTIVIDACE S A DESERPESAR PORFIL N M CONBICION DF THABAJADOH
CONTRATSTA S NI AT X CLCIGN UF L PNDERPENDIEN T MANIFIESTO M1
CONTIRATO BASI FSTAALIIACKON NOLUNTAL DE AFILARME AL SISTEMA

Y CONOZCO LAS D3LIGACIONES [GENETAL DE IESGOS LABORALES Y
JENTIRO OF L SCRITEN M CALIZAD DL B CLAKRD QUL LASACTIVIDADL S

CONTIRATAN 1} ANTCRIORMENTE BE1TACIONADAS 11
HORARIO Y 1 L UGAR DONDI
JUSAIRROLLARL LAS MiSMA
POTERAMINANTL IRIESGO Y DFFINEN
p-L ORICEN DE LAS CONTINGENCIAS
W SE L EGASEN APHESENT AN

SELLODE FECHA Y tGRA DI
FIRMA DEL BEPRESENTANTE RECEFRCION FN | A ARI
LFGAL

FIRMA RCPROSENTANTE DE LA
AL

TnOMBRE
NOMBRE. FIRMA DE| |RABAJADOR
INDLPENDIENTE

» fue enelido desde el 0o
Mmera Sequros ¢

98 por ot

widde Colmena Sequros @ dia 2740

Wiy COtir e s U1 BSa (e 18518 a9
Cromta y | U 3 1518 paging




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 martes 23 de
dicicmbre de 2025, a las 10:34:42, el nimero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Cludadanf"‘."*‘;_ -
No. Identificacién 1036784431 - ks
Cédigo de Verificacion 1036784431251223103442 r

Esta Certificacion es vdlida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el npo y nﬂmcro consignados en el
respectivo documento de identificacién, coincidan con los aquf 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. o

Generd: WEB
COR=—
Con el Cddiga de Verificacién puede constatar la autenticidad del Certificado. <
@ Carrera 69 No. 44.35 Piso 1. Codigo Postal 111071, PBX 5187000 - Bogotd D.C Pégina 1 de |
Colombia Contralorfa General NC, BOGOTA, D.C.



CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB
10:36:54
CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
No. 286792704

Bogota DC, 23 de diciembre del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certitica que una vez consultado el Sistema da Informacion de Ragistro de Sanciones e Inhatxlidades
(SIRI), el(la) sefor(a) ESTIVEN BUITRAGO ARBOLEDA identificado{a) con Cédula de cludadania nimero 1036784431,

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 nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempeno ausencia de antecedentas, se cenificardn todas las anotacienes que
lhguum en el registro, Anterior, de acuerdo a los incisos 3c. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019,

INOTA: El cenficado de antecedentes disciplinarios es un documento que contlene las anotaciones a inhabilidades generadas por sanciones penales,
| disciplinarias, inhabildades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
|pordida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
|ojercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piblico, en los términos que
|eslablezca la Constitucién Politica y |a ley particular o demds disposiciones vigentes. El Sistema SIR! reporta como antecedentes solamente las
isanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades naclonales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién ce contratos con e
lEstado. 83 responsabilidad de la Entidad, valldar la informacién de antecedentes del aspirante en fa pagina web:

lrmps Jiwww.procuraduria.gov.co/Pages/cerificado-antecedentes.aspx

Carlos William Rodriguez Millan
Jele Divisidn de Relacionamienio Con El Cludadano (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.

Division de Relacionamiento con el Ciudadano.

Linea gratulta 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 60 Pso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogotd D.C,
www.procuraduria. gov.co
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POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA INICIO CONTACTENOS PREGUNTAS FRECUENTES

A

£
B

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 10:33:19 AM horas del 23/12/2025, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1036784431
Apellidos y Nombres: BUITRAGO ARBOLEDA ESTIVEN

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable Corte
Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES"
aplica para todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes la autoridad judicial
competente haya decretado la extincion de la condena o la 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
instalaci ici i mas cercanas.

Direccion; Avenica Cl Dorado #
75 - 25 barric Modelia

Bogeta D.C

Atencion administretiva

Lunes a Viernes 800 am a
1200 peny 2:00 pm a 60O pm
Linea de atencion al
cludacano: 5159700 ext.
30552 (Bogota)

Resto del pals 918000910
112

E-mad dijin.araic
atc@policie.gov.co

Ministerio de il'-) Portal Unico de - GOvV.Co

la Republica Defensa Nacional Contratacidn
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@ Policia Nacional de Colombia (https://wwew.policia.gov.co/

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC i

A Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 23/12/2025 10:39:29 a. m, el cdudadano con Cédula de Ciudadania N°, 1036784431 y Nombre:
ESTIVEN BUITRAGO ARBOLEDA.

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
Convivendia Ciudadana”, Registro interno de validacion No. 130672383 . 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 vy la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el niimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado,

Q Nueva BusquedaJ[ E Imprimir ‘

515 9000

Policia Nacional de Colombila Pormcuos PPy
Direcadn General - Cra 53 N° 26 - 21 (

Centro Adminstrativo Nacional CAN, Bogoté D.C. : V| DA
| Linea de atencon: 018000-910112 |

_ ®160vcO




CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

La Policfa Nacional de Colombia Informa:

Que siendo las 10:42:25 roras del 23/12/2025, el cludadaro identificaco con ¢esula de ciudadan’a No, 1036784431,
Apellidos y Nombres BUITRAGO ARBOLEDA ESTIVEN

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tencrd en consideracidn por la entidad o empresa Alcaldia 12 Unién Antioqula, con NIT
890981995-0 y su utilizacion es exclusivamente dentro del proceso de selecciér al cargo, oficio o profesidn, en
zumplimiento de la Lgy 1918 deol 12/07/20°8 “por medio de la cua’ se establece &f régimen de inkabilidades a quienes
hayan sda condenados por deitcs Sexuales cOmendns conifa manares, se crea ol regisira de nhabiliaacas y se dictan
Ofras dispesiionesty su Decele Reglamentarnio /53 del 30/04/2019 “por medic ael cual se raglamenta la Ley 1918 da

20718, con abservancie de las Leyes *58° del 1710/2012, 1712 ael 06/03/2014 y demas narmatividad rectora frente al
lratarmiento de datos

rrepsidfinnabilidades palicia gov co 8080/ Consulta
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MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM, el(la) ciudadano(a) con numero de
identificacion CC 1036784431 NO SE ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES
ALIMENTARIOS MOROSOS

Esta certilicacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tips y nimero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

Se expide en Bogota el 23/12/2025 10:43 AM

Cadigo Verificacion: YEC8PX24AM
Valida hasta: 23/03/2026

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC



AN

Formulario del Registra Unico Tributario

001

2 Comcepto [0 | 2| Actusizacidn

4. Numero de farmulario

N

14972919837

i

5 Numero de Identicacen Trbutara (NIT) 6.0V
10367844317

t,l .Butén saciéeco

IDENTIFICACION
24 Tipo ge contnbuyente 25. Tipo 0 Joumaeng 26. Numera de luentificacgh .~ ™, -
‘ iudadani 343) ()
Persona nalural o sucesion #iquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 103679343 9,
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento g\-\\:/ C@h :
COLOMBIA 1 & 9 |Antioguia 0 \/ 7 Aum)r‘y 400
3. Primer apelido 32. Segunso spailao 2. Primer nomtre // \) * | 3%: en6s nombres
BUITRAGO ARBOLEDA ESTIVEN /‘ v";"‘
35. Razon socal ,‘\\, \ 3 I 22
/N 7 N\
36 Nombee comercisl P, S
/ UBICACION, .~ ™
36, Pais 39 Departamento e N P seys) 40. Cludad/Muncipio
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia (O </ 0 5 |Launis 400
41, Direccxdn prinvcipal / NN o N
L6 N [\
CLSA 11 18 4 J/ i A )
42. Correo elactidaico estiven.arboleda27 @gmail.com /} \\"/ Al N
4 Céogopostal O 5 5 0 2 0 aa. fdilunql\ /x C/NN32262228 1 345 Tesono2
-~ cus»‘icuclou
Awmoan\w — Ocupacién
Actlvidad principal Aey O Otras actividades 52 Nimoro
46.Codigo 47 Focha rico actwidad 48, Cooko™ ! gy‘m 50. Cédigo 1 2 51. Codigo saisbleciminios
SV N / I
lessaflzoza020)| Y (NN | | | | |
B TR bilidades, Calidades y Atributos
A TR Y 1112 13 4 18 16 T 8 19 20 M 22 23 24 25 2+
sacoagols 9| | | N O I O 50 I O I I
49 - No responsable de IVA |
|
|
]
UM}.‘h. aduaneros Exportadores J\
1 2 3 . 5 ) 7 ] 9 10
&5 Furma 50 Tipu Servicic 1 I 3
|
IS M OO0 0l e B Ko |
n 2 13 1“ 15 16 ” 1* 18 0 {
s i o e prore )
IMPORTANTE: §in de las lquhmm.hwladmmﬂﬂnmm-ﬂuﬂwwmmmynmmhmnmﬁnmm
'ara Uso ox
59, Angxos 8 D NO E ED. No. de Folios:
La riormacin sumnisvada a iraves e kemulano oficial de inscnpoda, 1 Sn pajucia 9o s verile que la DIAN realco. |
¥ cancetacion del Regiwem Unco Tetutano (RUT), debert ser axacis y veraz: on caso e ccostatar Fima autonizaca |
Inexacitud on MgUnd dé 108 103 SUMINISITACCS 36 S3Eaniardn los procodimientcs AOMIFSIN vos
Sancenmonos © de suspensidn, segun ¢ ceso. Pardgralo del articudo 1.6.1.2.6 del Decrato 1624
oal 2016. De gual manera al formakzs: o bdmite of usuanc fue informado y scepta la potica de
tratamiento de dates ley 1581 de 2012 984, Nomia  BUITRAGO ARBOLEDA ESTIVEN
el Soi o928 Cago CONTRIBUYENTE

'
Fecha generaccn gocumento POF, 25-12-2025 04 10 20PM



LICA DE COLOMBIA
lH)BEIEJITI%FICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

numere 1,036.784.431
BUITRAGO ARBOLEDA

APELLIDOS

ESTIVEN

NOMBRES

Ghoenb o hloles

FIRMA

>
’

f‘ \

FECHA DE NacimienTo  27-NOV-1996

MEDELLIN.
(ANTIOQUIA)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.67 O+ M
ESTATURA G.8 AH SEXQ
05-ENE-2015 LA UNION

. P e ". 4
FECHAY LUGAR DE EXPEDICION gt dusied a2 fo
INCICE DERECHO REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIE( SANCHEZ TORRES

P-01 16900-00676390-M-1036784431 20150308 00434757074 1 43542220
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FUERZAS MILITARES DE COLOMBIA
EJERCITO NACIONAL

COMANDO DE RECLUTAMIENTO Y CONTROL RESERVAS

EL SUSCRITO OFICIAL DE ATENCION AL USUARIO

CERTIFICA

Que el seftor ESTIVEN BUITRAGO ARBOLEDA identificado con Cédula de Ciudadania No. 1036784431,
presenta los siguientes datos referentes a la definicién de su situacion militar:

Primer Nombre:
Segundo Nombre:
Primer Apellido:
Segundo Apellido:
Tipo Documento:
Numero Documento:
Clase Libreta Militar:

ESTIVEN

BUITRAGO
ARBOLEDA

Cédula de Ciudadania
1036784431

Segunda Clase

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 15 dias del mes de Enero de 2023, a las 10:59:00 PM.

Cordialmente,

Generd Sistema Fénix

é - =

Director de Reclutamiento - Ejército Nacional

FE EN LA CAUSA

'ESTAMOS EN EL CORAZON DE LOS COLOMBIANOS Y AHI NOS VAMOS A QUEDAR' P

]
COMANDO DE RECLUTAMIENTC DEL EJERCITO Y .
Cra. 11 B No. 104°-84 (801) 7448438 Bogota O.C- Colombia
P



MUNICIPIO DE LA UNION

Pag. 1 de 1

08-Jan-2026 14:49:38

PAZY SALVO MUNICIPAL (#: 54) User.LHOYOS

SE;LTU Documento #: 202600000169, por Valor de: $29,200.00
— Destino del Documento: CONSTANCIA - Vigencia Hasta: 07/Feb/2026
El Municipio de La Unién (Ant.) certifica que las personas que se relacionan a continuacion se encuentran a Paz y Salvo por todo concepto

Cédula - NIT: 1036784431 Nombre: BUITRAGO ARBOLEDA ESTIVEN

_ CATASTRO, PREDIAL UNIFIC., CONCEPTOS Y OTROS CPTOS

EL NUMERO DE DOCUMENTO REGISTRADO NO POSEE PREDIOS EN CATASTRO

INDUSTRIA'Y COMERCIO, CONCEPTOS Y OTROS CPTOS. B

EL NUMERO DE DOCUMENTO REGISTRADO NO POSEE ESTABLECIMIENTOS EN 1. Y C.

_CONTRIB. DE VALORIZACION Y SUS CONCEPTOS
EL NUMERO DE DOCUMENTO REGISTRADO NO POSEE PREDIOS PENDIENTES POR VALORIZACION

ACUERDOS DE PAGO
EL NUMERO DE DOCUMENTO REGISTRADO NO POSEE ACUERDOS DE PAGO VIGENTES

CERTIF. Y PAZ Y SALVOS - RESTRICC. DE LOS CLIENTES

EL NUMERO DE DOCUMENTO REGISTRADO NO POSEE RESTRICCIONES

CREDITOS DE VIVIENDA, CONCEPTOS Y OTROS CPTOS.

EL NUMERO DE DOCUMENTO REGISTRADO NO POSEE SALDOS PENDIENTES POR CREDITOS DE VIVIENDA

AT Area de Tarreno

(MR

A.T.C. Area de Terreno - Comin
A.TP: Area de Terreno - Privada
A.C.Area Construida

(415)7 70996801634 7(8020 202600000 169(3900)0000025200{98)20250207 A.C C.Area Construida - Comin

M.T: Valor Terreno

NOTA: Los funcionarios que expiden este documento, son responsables de las sumas que adeudan los respectivos M.T.C:Valor Terreno - Comun
contribuyentes interesados en el mismo, sin perjuicio de la sancién penal por delito en que incurren de conformidad \/.G: Valor Gonstruccion
con las disposiciones legales. M.C.C- Valor Construccién - Comun

PUNTOS DE PAGO: BANCOLOMBIA Y SUS CORRESPONSALES CTA. AHORROS 55795897177 CONVENIO ireasenmuos Cuadrados.
Nro. 087859 - CONFJAR - COTRAFA - BANCO AGRARIO. D.E: Destinos Econbmicos

Eitma:
Cédula, 1 0367738 949%.

Municipio de La Union

CANCELADO

@B 0 6 ENE 2028

ADMINISTRACION MUNICIPAL

Nit: 890981995-0 Direccién: CARRERA 10 NUMERO 10-10 Teléfono: 556 06 10 Fax: 556 06 54 E-Mali: alcaldia@launion-anticquia.gov co



Certificacion
Bancaria

Martes, 23 de diciembre de 2025

A quien pueda interesar

Bancolombia S.A, se permite informar que ESTIVEN BUITRACO ARBOLEDA
identificado(a) con CC 1036784431, a la fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con
el Banco los siguientes productos:

Fecha Apertura
Producto p « ) radc Caldde
¢ { No. Producto aaaa-mm-dd stado Saldo

Cuenta Ahorros 55745851330 2022-12-14 ACTIVO

‘Importante: Esta constancia solo hace referencia a los preductos mencicnados antericrmente.

'Si desea verificar la veracidad de esta infecrmacion, puede comunicarse Con 13 Sucursd Telefonica Bancolombia a los siguientes numercs:
Medellin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogota - Local: {S7-1) 343 CO 00 - Barranquilla - Local: (57-S) 361 8B BE - Cali - Local: (57-2) 554 05 08
Resto del pals: 01800 09 12345,5ucursales te efdnicas en el exterior: Espafial34) $00 955 717 - Estades Unidos(l) 1 BG 379 97 14

e

a ”
. (a

H Catana Cortés Uribe

;' Gevrenlte Servicios Contact Center & BPO.
!I

’ .

| =Bancolombia

Bancalombia nunca 3ocitana sus datos parsonales ¢ de Sus productos bancanas mediante vinculos de cormeo cectronco. En caso de recibir a Qune,
reportelo de inmediato g correosospechascthancalombia caom (o
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macrosalud i ps Salud y seguridad a su servicio

Biolegemos su bienestor NIT: 900.978.555-8
CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 69,828
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPC DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
(ANT! , G
18 | 07| zoas [T ATRUN RN EVALUACION MEDICO OCUPACIONAL ENFASIS
Dia |MES ARo S - OSTEOMUSCULAR DE INGRESO
l
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
Nombre de la empresa Empresa en misién
PARTICULARES CONTADO PARTICULAR
CHU (Actividad Econdmica) del emplaador.
SIN REGISTRAR
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE {Tipo de Documento de Idantiicacdn GG Coduss d Cludsdania, CE. Cedula de Extrasieria, T1. Tanels de knikdad, PT. Pasaporie)
Apelidos y Nombres Género Edad Documento de dentificacdn
CcC 1036784431
MAS LIN 26 AR08 1
BUITRAGO ARBOLEDA ESTIVEN CULINO MESES 18 DIAS = -

Cargo

DOCENTE DE DIBUJO Y PINTURA

EPS AFP ARL
SURA NO REFIERE NO REFIERE

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL
SIN RESTRICCION PARA EL CARGO

Observaciones: NO APLICA

N/A [ NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos) e
RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES
SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA A
El concepto de Aptitud se definié a partir de los siguientes exdmenes practicados:
EVALUACION MEDICO OCUPACIOMAL ENFASIS OSTEOMUSCULAR ‘/ I --------------------
RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES

USAR CORRECCION VISUAL USC DE EPP HABITOS SALUDABLES
VALORACION POR EPS . NUTRICION SVE VISUAL i | controLDEPESO |

PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL HACER DEPORTE

DIETA BALANCEADA

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

SE EVIDENCIA UNA ALTERACION DEL PESO CORPORAL LO QUE CONSTITUYE UNA ENFERMEDAD METABOLICA DE CRIGEN COMUN QUE NO LE
GENERA NINGUN TIPO DE RESTRICCION OCUPACIONAL DIRECTA ACTUALMENTE PARA LA OCUPACION, PERO SE REQUIERE QUE SEA

EVALUADA Y MANEJADA EN LA EPS EN QUE ESTE AFILIADO, PARA SU CONTROL PREVENTIVO POR EL MEDICO LIDER DE SU EPS © CON EL
NUTRICIONISTA

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador. autorizo af doctor{a) abao mencionado a realizar mi examen médico ocupacional regisirado en este
documenta. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y propdsito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar ol
propésito, los beneficios, la interpretacién, las limitaciones, y nesgos del examen médico a partr de la asesoria brindada. Entiendo que la realizacion ce este
examen es voluntana y que tuve Ia oportunidad de retirar mw consentimiento en cualquier momento. Fui informado de |as medidas para proteger |a
confidencialidad de mis resultados Las respuestas dadas por mi en este 1 son plet Yy ver idicas Autorizo ml doctor(a) para que sumvnisire a las
personas o enhdades contempladas en la legislacion vigente, la informacion registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de
segundad y salud en el frabajo y para las sduaciones contempladas en la misma legislaci &n, igualmente para que remitan la Historia Clinica a la EPS a la
cual me encuentro actusimente afiliado Finalmente manifiestc que he leido y comprendido perfeclaments o anferice y que 10d0s los espacios en blanco han
s:do completados entes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi consentimiento

Médico Aspirante o Trabajador

) (/_ '(:"L“A /f/

Firma:

- Nombre: BUITRAGD ARBOLECA ESTIVEN
Cddigo de Seguridad

Nombre: CC: 1083008983 - ANA MARIA GUZMAN

R.M.. 1083009593 L.S.0.: 1801 O50U1A69828  cc: 1006784431
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