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Libertad y Orden

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

ENTIDAD RECEPTORA

Persona Natural

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

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
RIOS MIRANDA WILLIAM FERNANDO
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION GENERO NACIONALIDAD PAIS
c.C. CE. PAS NO 86072983 F O M ® NB O coL. @ EXTRANJERO O COLOMBIA
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE @ SEGUNDA CLASE O NUMERO 8007070074 D.M. 4
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
CALLE 4A 19 53

FECHA .

DIA | 07 | MES | 07 | ARO | 1980 |
PAiS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO META
DEPTO META MUNICIPIO VILLAVICENCIO
MUNICIPIO VILLAVICENCIO TELEFONO 3003474 EMAIL nando8026@gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

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

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO | BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1° | 2° | 3° | 4° | 5° 6° | 7° | 8° | 9° 10° x° MES | 02 | ANO | 1999

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA)

ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER)

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

TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)

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
S| NO MES ARO
MAESTRIA EN RECURSOS DIGITALES
POSTGRADO 4 X APLICADOS A Lt EDLCAGION 10 2024 BY206-75399
ESPECIALIZACION EN DOCENCIA
POSTGRADO 2 X NIVERSITARIA 04 2018 BY206-75399
PREGRADO 10 X INGENIERIA ELECTRONICA 07 2009 BY206-75399

3 EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

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

INF (EDUCACION INFORMAL)

TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

4 IDIOMAS

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

IDIOMA

LO HABLA LO LEE

LO ESCRIBE

R B MB R B MB

R

B MB

5 EXPERIENCIA LABORAL

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAis
CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOSTENIBLE DEL AREA X COLOMBIA
DE MANEJO ESPECIAL LA MACARENA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086730420 Dia | 02 | Mes | 08 | Afio | 2024 Dia | 16 | Mes | 12 | Afio 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
049/2013 CONTRATISTA GRUPO AIRE Y URBANO CARRERA 44C 33B 24
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pais
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

a es no 1a es no
6015461500 Di | 05 | M | 02 | Af | 2024 Di | 05 | M | 12 | Af 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA INSTRUCTOR SENA, CISM PROGRAMAS ESPECIALES CARRERA 48 6 40




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOSTENIBLE DEL AREA X

DE MANEJO ESPECIAL LA MACARENA

PUBLICA PRIVADA PAIS

COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086730420 pia | 14 | mes| 02 | ano| 2024 pia [ 13 [ mes[ o7 | ano | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
049/2013 CONTRATISTA GRUPO AIRE Y URBANO CARRERA 44C 33B 24
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAiS
CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOSTENIBLE DEL AREA X COLOMBIA
DE MANEJO ESPECIAL LA MACARENA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086730420 Dia | 25 | Mes | 08 | Afio | 2023 Dia | 24 | Mes | 12 | Afio | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
049/2013 CONTRATISTA GRUPO AIRE Y URBANO CARRERA 44C 33B 24
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAiS
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6015461500 Dia | 15 | Mes | 02 | Afio | 2023 Dia | 16 | Mes | 12 | Afio | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA INSTRUCTOR SENA, CISM PROGRAMAS ESPECIALES CARRERA 48 6 40
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAiS
CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOSTENIBLE DEL AREA X COLOMBIA
DE MANEJO ESPECIAL LA MACARENA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086730420 Dia | 13 | Mes | 03 | Afio | 2023 Dia | 12 | Mes | 08 | Afio | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
049/2013 CONTRATISTA GRUPO AIRE Y URBANO CARRERA 44C 33B 24
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAiS
LOTHARSHOP ~ COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3133888112 Dia | 02 | Mes | 12 | Afio | 2021 Dia | 02 | Mes | 01 | Afio | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

ACTIVIDADES DE MANTENIMIENTO E

ELECTRONICA Y MANTENIMIENTO

AVENIDA 40 26C 10




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 | PAis
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6015461500 Dia | 01 | Mes | 02 | Afio | 2022 Dia | 09 | Mes | 12 | Afio 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA INSTRUCTOR SENA, INSTRUCTOR ARTICULACION MEDIA CARRERA 48 6 40
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAis
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6015461500 Dia | 12 | Mes | 02 | Afio | 2021 Dia | 10 | Mes | 12 | Afio 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA INSTRUCTOR SENA, INSTRUCTOR ARTICULACION MEDIA CARRERA 48 6 40
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAis
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6015461500 Dia | 10 | Mes | 02 | Afio | 2020 Dia | 16 | Mes | 12 | Afio 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA INSTRUCTOR SENA, INSTRUCTOR ARTICULACION MEDIA 48 -6 40
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAis
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6015461500 Dia | 05 | Mes | 02 | Afio | 2019 Dia | 30 | Mes | 11 | Afio 2019
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA INSTRUCTOR SENA, INSTRUCTOR ARTICULACION MEDIA CARRERA 48 6 40
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAis
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6015461500 Dia | 01 | Mes | 02 | Afio | 2018 Dia | 30 | Mes | 11 | Afio 2018
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA INSTRUCTOR SENA, INSTRUCTOR ARTICULACION MEDIA CARRERA 48 6 40




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 | Pais
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META VILLAVICENCIO
= ECONGS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6015461500 Dia | 07 | Mes | 02 | Afio | 2017 Dia | 15 | Mes | 12 | Afio 2017
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA INSTRUCTOR SENA, INSTRUCTOR ARTICULACION MEDIA CARRERA 48 6 40
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pais
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META VILLAVICENCIO
TEAEONGE FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6015461500 Dia | 05 | Mes | 02 | Afio | 2016 Dia | 01 | Mes | 12 | Afio 2016
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA INSTRUCTOR SENA, CISM PROGRAMAS ESPECIALES Kilometro 1 via Acacias
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pais
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META VILLAVICENCIO
TEAEONGE FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6015461500 Dia | 06 | Mes | 02 | Afio | 2015 Dia | 07 | Mes | 12 | Afio 2015
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA INSTRUCTOR SENA, CISM PROGRAMAS ESPECIALES Kilometro 1 via Acacias
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pais
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CASANARE YOPAL
TEAEONGE FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086348311 Dia | 28 | Mes | 01 | Afio | 2013 Dia | 27 | Mes | 10 | Afio 2013
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA INSTRUCTOR SENA, ACADEMICA - COORDINACION CARRERA 19 36 68 Sin direccion
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pais
GLOBAL DEVELOPMENT INGENIEROS CONSULTORES S.A.S x COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA MEDELLIN
TEAEONGE FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
2623289 Dia | 02 | Mes | 02 | Afio | 2012 Dia | 15 | Mes | 08 | Afio 2013
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA MANTENIMIENTO CARRERA 46 38 62




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 | PAis
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CASANARE YOPAL
TELEEONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086348311 Dia | 26 | Mes | 10 | Afio | 2012 Dia | 12 | Mes | 12 | Afio 2012
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA INSTRUCTOR SENA, ACADEMICA Y COORDINACION Sin direccién
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAis
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CASANARE YOPAL
TELEEONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086348311 Dia | 16 | Mes | 07 | Afio | 2012 Dia | 15 | Mes | 10 | Afio 2012
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA INSTRUCTOR SENA, ACADEMICA Y COORDINACION CARRERA 19 36 68 Sin direccién
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAis
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CASANARE YOPAL
TELEEONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086348311 Dia | 02 | Mes | 02 | Afio | 2012 Dia | 29 | Mes | 06 | Afio 2012
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA INSTRUCTOR SENA, ACADEMICA Y COORDINACION Sin direccién
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAis
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CASANARE YOPAL
TELEEONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086348311 Dia | 12 | Mes | 07 | Afio | 2011 Dia | 16 | Mes | 12 | Afio 2011
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA INSTRUCTOR SENA, ACADEMICA Y COORDINACION CARRERA 19 36 68 Sin direccién
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAis
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CASANARE YOPAL
TELEEONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086348311 Dia | 31 | Mes | 01 | Afio | 2011 Dia | 30 | Mes | 06 | Afio 2011
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

CONTRATISTA INSTRUCTOR SENA,

ACADEMICA Y COORDINACION

CARRERA 19 36 68




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 | PAis
BASCULAS Y BALANZAS MIRA-MATIC N, COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA. D.C. BOGOTA. D.C.
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
2789282 Dia | 02 | Mes | 01 | Afio | 2010 Dia | 02 | Mes | 01 | Afio | 2011
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
JEFE DE MANTENIMIENTO MENTENIMIENTO CALLE 27 11 18
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAis
ARIARI PRODUCCIONES N, COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META GRANADA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3118321619 Dia | o1 | Mes | 02 | Afio | 2009 Dia | 31 | Mes | 12 | Afio | 2009
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ACTIVIDADES DE MANTENIMIENTO E MANTENIMIENTO CALLE 27N ° 9 -26 B.Diamante
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAis
ARIARI PRODUCCIONES N, COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META GRANADA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3118321619 Dia | 30 | Mes | 06 | Afio | 2008 Dia | 31 | Mes | 12 | Afio | 2008
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
INGENIERO DE MANTENIMIENTO MANTENIMIENTO CALLE 27N 9 ? 56 Barrio El Diamante
6 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA- X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086635729 Dia; | 11 '\/Ies: | 02 |Aﬁo: | 2021 Dia: | 10 | Mes: | 12 | Afio: | 2021
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
INGENIERIA, ARQUITECTURA, URBANISMO Y | POSTGRADO AVENIDA 1
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA- X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086635729 Dia; | 10 '\/Ies: | 02 |Aﬁo: | 2020 Dia: | 16 | Mes: | 12 | Afio; | 2020
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
CIENCIAS DE LA EDUCACION POSTGRADO CARRERA 48 6 40




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA- X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086635729 Dia: | 01 I\/Ies: | 02 lAﬁo: | 2018 Dia: | 30 | Mes: | 11 | Afio: 2018
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
INGENIERIA, ARQUITECTURA, URBANISMO Y | PREGRADO CARRERA 48 6 40
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA- X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086635729 Dia: | 07 I\/Ies: | 02 lAﬁo: | 2017 Dia: | 15 | Mes: | 12 | Afio: 2017
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
INGENIERIA, ARQUITECTURA, URBANISMO Y | PREGRADO CARRERA 48 6 40
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA- X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086635729 Dia: | 02 I\/Ies: | 02 lAﬁo: | 2016 Dia: | 01 | Mes: | 12 | Afio: 2016
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
INGENIERIA, ARQUITECTURA, URBANISMO Y | PREGRADO AVENIDA 40 38 16
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA- X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
CASANARE YOPAL
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086320121 Dia: | 28 I\/Ies: | 01 lAﬁo: | 2013 Dia: | 27 | Mes: | 10 | Afio: 2013
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
INGENIERIA, ARQUITECTURA, URBANISMO Y | PREGRADO CARRERA 19 36 68
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA- X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
CASANARE YOPAL
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086320121 Dia: | 26 I\/Ies: | 10 lAﬁo: | 2012 Dia: | 12 | Mes: | 12 | Afio: 2012
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
INGENIERIA, ARQUITECTURA, URBANISMO Y | PREGRADO CARRERA 19 36 68




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA- X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
CASANARE YOPAL
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086320121 Dia: | 16 I\/Ies: | 07 lAﬁo: | 2012 Dia: | 15 | Mes: | 10 | Afio: 2012
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
INGENIERIA, ARQUITECTURA, URBANISMO Y | PREGRADO CARRERA 19 36 68
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA- X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
CASANARE YOPAL
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086320121 Dia: | 02 I\/Ies: | 02 lAﬁo: | 2012 Dia: | 29 | Mes: | 06 | Afio: 2012
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
INGENIERIA, ARQUITECTURA, URBANISMO Y | PREGRADO CARRERA 19 36 68
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA- X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
CASANARE YOPAL
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086320121 Dia: | 12 I\/Ies: | 07 lAﬁo: | 2011 Dia: | 16 | Mes: | 12 | Afio: 2011
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
INGENIERIA, ARQUITECTURA, URBANISMO Y | PREGRADO CARRERA 19 36 68
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA- X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
CASANARE YOPAL
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086320121 Dia: | 31 I\/Ies: | 01 lAﬁo: | 2011 Dia: | 30 | Mes: | 06 | Afio: 2011
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
INGENIERIA, ARQUITECTURA, URBANISMO Y | PREGRADO CARRERA 19 36 68
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
ASMEVILL X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3102785579 Dia: | 01 I\/Ies: | 08 lAﬁo: | 2010 Dia: | 01 | Mes: | 10 | Afio: 2010
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
INGENIERIA, ARQUITECTURA, URBANISMO Y | PREGRADO CALLE 25 20 45 APARTAMENTO 301




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
CORPORACION SYSPRO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6086641902 Dia: | 01 I\/Ies: | 02 |Aﬁo: | 2010 Dia: | 30 | Mes: | 06 | Affo; | 2010
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
INGENIERIA, ARQUITECTURA, URBANISMO Y | PREGRADO TRANSVERSAL 28 41 34
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
COOMIEMPRESA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
META VILLAVICENCIO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
31027885579 Dia: | 01 I\/Ies: | 12 lAﬁo: | 2009 Dia: | 01 | Mes: | 02 | Afio: | 2010
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
INGENIERIA, ARQUITECTURA, URBANISMO Y | PREGRADO CALLE 25 20 45

7 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES
A TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION —
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 10 10
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 3 6
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 1 6
EXPERIENCIA DOCENTE 7 3

8 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

CON LA ADMINISTRACION PUBLICA

Ciudad y fecha de diligenciamiento

22/01/2026 Villavicencio Meta

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI _ NO _X_ 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

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).

(Oluﬁwﬂi _

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

9 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

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

SOPORTE. . . Firmado digitalmente por
Angellca ROCIO Angelica Rocio Pefia Sanchez
Peﬁa Sa nChEZ ngclz)gI 2026.01.2501:02:54
Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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PUBLICACION PROACTIVA DECLARACION DE BIENES Y
R RENTAS Y REGISTRO DE CONFLICTOS DE INTERES
Funcion Publica (Ley 2013 de 2019, Ley 1437 de 2011, 734 de 2002 y 2003 de 2019)

Tipo de declaracion INGRESO Fecha de publicacidon 2026-01-05 21:51

Nombres y apellidos completos

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

WILLIAM FERNANDO RIOS MIRANDA

Documento de identificacion

Tipo CEDULA DE CIUDADANIA Nudmero 86072983

Lugar de nacimiento

Pais COLOMBIA Departamento META Municipio VILLAVICENCIO

Lugar de domicilio

Pais COLOMBIA Departamento META Municipio VILLAVICENCIO

Nombre de la entidad/organismo/institucién/persona
juridica publica o privada que presten funciéon publica o
servicios publicos o que administren, celebren contratos y SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
ejecuten bienes o recursos publicos/Notarias/Curadurias/ u
otra donde trabaje

Lugar de sede

Pais COLOMBIA Departamento BOGOTA. D.C. Municipio BOGOTA. D.C.

Direccion ['CALLE57N 8 69 ']

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 funcién publica, que presten servicios publicos respecto de la informacién directamente relacionada con la prestacion
del servicio publico.

1. DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS

De acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacion procedo a publicar y divulgar proactivamente mi
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 afio gravable 2025 fueron:
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CONCEPTO

VALOR

Salarios y demas ingresos laborales

$11.200.000,00

Cesantias e intereses de cesantias

Gastos de representacion

Arriendos

Honorarios

$81.695.110,00

Otros ingresos y rentas

TOTAL

$92.895.110,00

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

Tipo de cuenta

Sede de la cuenta (Pais)

Saldo total de la cuenta a diciembre 31 del afio
inmediatamente anterior

CUENTA DE AHORROS COLOMBIA $1.500.000,00
Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
Tipo de bien Pais Departamento Municipio Valor

MOTO COLOMBIA META VILLAVICENCIO $5.000.000,00
COMPUTADOR COLOMBIA META VILLAVICENCIO $1.800.000,00

Mis acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

Concepto Saldo

CREDITO BANCOLOMBIA $16.000.000,00

CREDITO UNIR

$10.000.000,00

T CREDITO

$3.000.000,00

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

Tengo participacién en juntas, consejos o directivos: Si No | X

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

Nombre entidad o institucién

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,

. o Tipo Calidad de socio Pais
sociedad o asociacion

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 continuacién procedo a publicar y divulgar proactivamente el registro
de la informacion que puede ser susceptible de generarme un conflicto de interés, asi como aquella relacionada con los
intereses de mi conyuge o compariero(a) permanente, parientes y socios de hecho o de derecho.

2.1. INFORMACION DE CONYUGE O COMPANERO(A) PERMANENTE

Tengo conyuge o compafriero(a) permanente:; Si No | X
Los intereses personales de mi conyuge o compafiero o compafiera permanente son susceptibles de Si No
generar una posible situacién de conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio:

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido
Tipo documento Numero

Descripcion del potencial conflicto de interés con su conyuge o compafiero(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 situacion de conflicto de interés Si No | X
frente a la labor o actividad que desempefio:
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A continuacién presento la informacion de los parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad y
primero civil que son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio.

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

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

Tipo de
Parentesco Pariente documento de Do%umggtc:jde Descripcion del potencial conflicto de interés
identidad Identida

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, asociacién, grupo social u organizacién con
4animo o sin animo de lucro y esto puede influir en mis decisiones y acciones en el desempefio de mi
cargo actual:

Si No | X

Dentro del afio anterior tuve interés directo o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de junta
directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacion, grupo social u organizacion con animo o sin animo de lucro
(nacional o extranjera), y a continuacién describo como 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:

e f|Fje|cpm|so ° Calidad Valor Pais
encargo fiduciario
Tengo inversiones en Colombia o en el exterior: Si No | X

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

Tipo de inversion Valor Pais
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2.5. DONACIONES QUE REPRESENTARON REDUCCIONES EN LA DECLARACION DE RENTA

Realicé donaciones: Si No | X

Las donaciones que me representaron reducciones en la declaracién de renta del ultimo afio gravable son:

Nombre entidad

Valor

2.6. POTENCIALES CONFLICTOS DE INTERES

Tengo potenciales conflictos personales de interés: Si No | X

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

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

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

Los potenciales conflictos personales de interés que tengo son:

Version 4.3 - Agosto 2024
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Bogota, Enero / 19 de 2026 sa/UdTOtalm

Sefior (a): WILLIAM FERNANDO RIOS MIRANDA
CC. 86072983

CL 25 20 45 AMARAL

VILLAVICENCIO

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

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

Por medio de la presente, nos permitimos certificar que, a la fecha de expedicion de la
presente comunicacion, registra en nuestras bases de datos su afiliacién al régimen
contributivo de Salud Total EPS-S S.A., la cual se realiz6 a partir de Febrero / 1 de 2015, y su
estado afiliacion es Activo como COTIZANTE.

CARTA NO VALIDA PARA TRASLADO.

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

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

Cordialmente,

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

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



Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccion

NIT 800.229.739

Hace constar que:

El(la) Sefor(a) RIOS MIRANDA WILLIAM FERNANDO identificado(a) con CC nimero 86.072.983 se encuentra afiliado(a) en
Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 05 de abril de 2001 y sus recursos se encuentran distribuidos como se
enuncia a continuacion, de conformidad con lo consagrado en el Decreto 2373 de 2010 asi:

1. EI100% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO

Esta constancia se expide a peticion del(la) interesado(a) el dia 19 de enero de 2026.

Cordialmente,

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

Pag. 1del



LABORATORIO CLINICO PROTEGER I.P.S.
? PROFESIONALES EN SALUD OCUPACIONAL Y CALIDAD S.A.S.
Nit. 900434629-1
Calle 26C # 37-38, barrio 7 de Agosto
PROTEGER I.PS. Tel. 6833822 - 6660566 - 3134117421 - 3123209605
PROFESIONALES EN SALUD OCUPACIONAL Y CALIDAD .
gerente@protegerips.com

CERTIFICADO DE APTITUD MEDICO OCUPACIONAL
DATOS DEL CERTIFICADO

coD

F-EO-01-FI

VERSION

01

FECHA

15-JUL-2013

Pagldel

FOTOGRAFIA

Tipo Examen: EVALUACION MEDICA PERIODICA # Orden: 55715 Fecha: 2025-12-23 11:48:38
DATOS DE LA EMPRESA
EMPRESA: PARTICULARES NIT: 01 CllU: SECTOR: -
ENT. MISION: PARTICULARES NIT: 01 CIUDAD: BOGOTA, D.C.
DATOS DEL TRABAJADOR
NOMBRES: WILLIAM FERNANDO APELLIDOS: RIOS MIRANDA
IDENTIFICACION: 86072983 FECHA DE NACIMIENTO: 07 de Julio de 1980 EDAD: 45
ESTADO CIVIL: UNION LIBRE NIVEL EDUCATIVO: ESPECIALIZADO CARGO: INSTRUCTOR
ARL: SIN AFILIACION EPS: SALUD TOTAL S.A. AFP: Proteccion

EXAMENES REALIZADOS
Anexo Osteomuscular, Glicemia En Ayunas, Perfil Lipidico, Audiometria, Optometria, Examen Medico Ocupacional
RESULTADO PARA LA VALORACION
RESULTADO: Satisfactorio
¢El paciente cuenta con patologias preexistentes suceptibles al COVID-19?: No
DEFINICION DE CASOS PARA EL SVE OSTEOMUSCULAR
Caso Descartado
RECOMENDACIONES
. Adopte alimentacion cardiosaludable, limitando grasas saturadas y colesterol.
. Realice actividad fisica aerdbica regular para fortalecer sistema cardiovascular.
. Limite levantamiento manual de cargas a pesos minimos para evitar aumento de presion en anillo umbilical.
. Restrinja posturas que generen tension directa sobre pared abdominal anterior, como estiramientos.
. Evite uso de cinturones de seguridad o equipos que ejerzan presion directa sobre defecto umbilical.
. Mantenga peso corporal adecuado para reducir tensién cronica sobre pared abdominal y defecto herniario.

Use su correccién éptica para vision proxima (gafas de lectura o progresivas) al realizar tareas.
Mantenga sus lentes limpios y bien ajustados para asegurar el rendimiento 6ptico adecuado en vision.
10. ContinGe asistiendo a sus controles por la especialidad para optimizar su respuesta funcional visual.
Programa de Proteccion Auditiva

© O N UAWN P

Gestione con su médico tratante una valoracion por Cirugia General para evaluar el defecto fascial en la region umbilical.

1) Control Auditivo en 1 afio  2) Proteccion auditiva de acuerdo con la exposicién a ruido  3) Reposo auditivo extralaboral

Recomendaciones de Proteccién Visual

1) Adecuada iluminacién del puesto de trabajo  2) Control Optometria en 1 afio  3) Correccién Optica con anteojos  4) Educacién en higiene

visual 5) Pausa activa visual 6) Uso de proteccion visual segin tipo de exposicion
RECOMENDACIONES NO LABORALES

1. Se sugiere no intentar leer en ambientes con poca luz en su hogar, ya que esto aumenta la dificultad para enfocar de cerca.

RECOMENDACIONES DE PAUSAS ACTIVAS
1. Evite levantar cargas significativas para prevenir el aumento de presiéon umbilical, 4 min cada 120 min.
2. Utilice correccion 6ptica adecuada para tareas de vision cercana, 4 min cada 150 min.

WDhang U Rera?)

MORA JIMENEZ DIANA LIZETH
CC. 52815083
Médico especialista en ST
RESOLUCION No. 10286 de 2025

Ml

Atendido por: MORA JIMENEZ DIANA LIZETH Paciente: RIOS MIRANDA WILLIAM FERNANDO
Registro Médico: Identificacion: 86072983

Licencia S.O.:

Impreso el: 2025-12-24 13:02 - Pagina 1 de 1
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PROTEGER I.PS.

PROFESIONALES EN SALUD OCUPACIONAL Y CALIDAD

LABORATORIO CLINICO PROTEGER I.P.S.
PROFESIONALES EN SALUD OCUPACIONAL Y CALIDAD S.A.S.

Nit. 900434629-1
Calle 26C # 37-38, barrio 7 de Agosto

Tel. 6833822 - 6660566 - 3134117421 - 3123209605

gerente@protegerips.com

coD F-EO-05-FI
VERSION 01
FECHA | 14-FEB-2012

Pag 1 de 2

OPTOMETRIA

Nombre: RIOS MIRANDA WILLIAM FERNANDO

Identificacién: 86072983

Género: MASCULINO RH: O+

| Fecha de Nacimiento: 07 de Julio de 1980

| Edad: 45

Tipo Examen: EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL | EVALUACION MEDICA PERIODICA

Orden: 55715

| Fecha: 2025-12-23

EPS: SALUD TOTAL S.A.
NIT: 01

Razon social: PARTICULARES

NIT: 01 Razon social: PARTICULARES

ARL: SIN AFILIACION

AFP: Proteccion

Actividad Economica: -

Actividad Economica: -

) _ T. Exposicion y o
Tipo de Riesgo — Uso Proteccion Proteccion Visual
Acumulada Diaria
Quimicos (humos,gases, vapores, polvos) No - - No
Radiacion Ultravioleta o Infrarroja (soldadura, hornos) No - - No
Mecanico (Proyeccién de Particulas) No - - No
lluminacién Inadecuada No - - No
Uso de Video Terminales No - - No

Observaciones: Ninguna

Generales Oculares
Hipertension Arterial No Cirugia Ocular No
Diabetes No Queratocono No
Hipoglicemia No Glaucoma No
Toxoplasmosis No Catarata No
Cefalea No Retinopatia No
Trauma craneoencefélico No Desprendimiento de Retina No
Otros Antecedentes No Ambliopia No
Cuales: - Estrabismo No

Problemas de Refraccion: No | Cuales?: -

Tiempo Evolucién (afios): -

Corregido: Lentes de Contactd

Frecuencia de Uso:

Tiempo Transcurrido desde el ultimo examen visual: 12

Tiempo transcurrido desde el ultimo cambio de formula:

Ardor Ocular No Cansancio Ocular No Cefalea No
Disminucion agudeza visual lejana No Disminucioén agudeza visual proxima No Dolor Ocular No
Fotofobia No Irritacion ocular No Lagrimeo No
Miodesopsias No Prurito Ocular No Salto de Renglones No
Secreciones No Vision doble No

B. Lensometria

Observaciones: Ninguna

A. Agudeza Visual

Sin Correcion

Con Correcion ) y
Sin Correcion

Vision Lejana

Visién Proxima

Visién Lejana Vision Proxima

Con Correcion

Ojo Derecho 20/20 1.00M

Ojo Izquierdo 20/20 1.00M

Impreso el: 2025-12-24 13:02 - Pagina 1 de 2



(\ LABORATORIO CLINICO PROTEGER I.P.S. coD F-EO-05-FI
J PROFESIONALES EN SALUD OCUPACIONAL Y CALIDAD S.A.S. p,
Nit. 900434629-1 VERSION o1
LROTEGER LPS. Tel. 6833822 %%Cegoggésfaé?%gflgf;ﬁgsolsztgzo%os FECHA, 14-FEB-2012
gerente@protegerips.com Pag 2 de 2
C. Examen Externo D. Estado Motor
Pinguecula No Cover Test Vision Lejada: ORTHOFORIA
Resequedad Ocular No Cover Test Vision Proxima: EXOFORIA
Inyeccion Conjuntival No Punto Préximo de Convergencia: 5CM
Hiperemia Conjuntival No Retinoscopia Ojo Derecho: -
Ptosis Palpebral No Retinoscopia Ojo Izquierdo: -
Pterigio No Ojo Derecho Ojo Izquierdo
Secrecion Ocular No Estereopsis Normal Normal
Edemea Palpebral No Vision Cromatica Normal Normal
Blefaritis No Campo Visual Normal Normal
Oftalmoscopia Normal Normal
E. Subjetivo
Esfera Cilindro Eje Agudeza V. |DP DNP ALT F ALT V Prisma
Ojo Derecho +1.50 - - 20/20 - - - - -
Ojo lzquierdo +1.50 - - 20/20 - - - - -
Adicion de Lente - - - - - - - - -
Diagnostico Interpretacion
Presbicia | Ambos Ojos Problema de Refraccion No corregido | Ambos Ojos
Descripcion Diagnostico Origen Tipo
PRESBICIA Comun Diagnostico Confirmado Repetido
Adecuada iluminacion del puesto de trabajo Control Optometria en 1 afio
Correccién Optica con anteojos Educacién en higiene visual
Pausa activa visual Uso de proteccién visual segun tipo de exposicion

APTO CON RESTRICCION. USO DE GAFAS PARA CERCA

TP 2613
C<t 40.341.026

Atendido por: CASTRO DOUSDEBES MAGDA YINETH

Reg.: 2623 CTNPO

Paciente: RIOS MIRANDA WILLIAM FERNANDO
Identificacion: 86072983

Impreso el: 2025-12-24 13:02 - Pagina 2 de 2
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PROTEGER I.PS.

FROFESIONALES EN SALUD OCUFACIONAL Y CALIDAD

LABORATORIO CLINICO PROTEGER I.P.S.

Nit. 900434629-1
Calle 26C # 37-38, barrio 7 de Agosto
Tel. 6833822 - 6660566 - 3134117421 - 3123209605
gerente@protegerips.com

PROFESIONALES EN SALUD OCUPACIONAL Y CALIDAD S.A.S.

coD

F-EO-04-FI

VERSION

01

FECHA

14-FEB-2012

Pag 1 de 2

Nombre: RIOS MIRANDA WILLIAM FERNANDO

AUDIOMETRIA

Identificacién: 86072983

Género: MASCULINO RH: O+

| Fecha de Nacimiento: 07 de Julio de 1980

| Edad: 45

Tipo Examen: EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL | EVALUACION MEDICA PERIODICA

Orden: 55715

| Fecha: 2025-12-23

EPS: SALUD TOTAL S.A.

ARL: SIN AFILIACION

AFP: Proteccion

NIT: 01 Razon social: PARTICULARES Actividad Economica: -

NIT: 01 Razon social: PARTICULARES Actividad Economica: -

Otitis No Trauma No
Cirugia No Ing. Ototodxicos No
Hipocusua Subjetiva No Acufenos No
Otro No

Tejo No Moto Si
Discoteca No Servicio militar No
Poligono No Dispositivos de audio No
Otro No

Descanso Auditivo (horas): 12

Realizo Re-Test: No Uso Cabina Sonoamortiguada: Si

Audiograma Convenciones
250 500 1K 9K 3K 4K BK 8K Oido Derecho Oido Izquierdo
-10 [ Color Rojo Color Azul
0 SinE ConE SinE Con E
mlﬁg-—ﬁ‘ e N N Conduccién Aérea o] N/A X N/A
s w Conduccién Osea < N/A > N/A
30 3 _
8 Inaudible
40 o
50 c Sin E: Sin Enmascaramiento; Con E: Con Enmascaramiento
&0 :g Otoscopia
70 T | Oido Derecho: NORMAL
"
80 3 | Oido Izquierdo: NORMAL
B
90 2 |cuat No CUAP No
100 Frecuencia en Hz 250 | 500 | 1K | 2K | 3K | 4K | 6K | 8K
110 Oido Derecho Via Aerea 15 | 15 | 15 | 15 | 15 | 15 | 15 | 15
ael Frecuencia (en Hertz) Oido Izquierdo Via Aerea 15 15 15 15 15 15 15 15
Oido Derecho Via Osea - - - - - - - -
Oido Izquierdo Via Osea - - - - - - - -
Diagnostico Severidad - CAOHC
Audicion Normal | Bilateral Normal (0 - 25db) | Bilateral
Descripcion Diagnostico | Origen Tipo
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EXAMEN DE OIDOS Y DE LA AUDICION Comun Impresién Diagnostica

Control Auditivo en 1 afio

Proteccion auditiva de acuerdo con la exposicién a ruido

3000 HZ, 4000 HZ, 6000 HZ Y 8000 HZ

Reposo auditivo extralaboral

AUDICION NORMAL BILATERAL PARA FRECUENCIAS CONVERSACIONALES DE 500 HZ, 1000 HZ, 2000 HZ Y EN FRECUENCIAS AGUDAS DE

_/B_\‘;gﬂo 6,9"@(0
0021V A03

GUERRERO DELGADO KAREN TATIANA
CC. 1002777203
FONOAUDIOLOGA
T.P 1002777203

Atendido por: GUERRERO DELGADO KAREN TATIANA
Reg.: T.P 1002777203

DIOE

Paciente: RIOS MIRANDA WILLIAM FERNANDO

Identificacion: 86072983
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VERSION

06

FECHA

14-FEB-2012

Pagldel

EXAMENES DE LABORATORIO

NIT: 01 Razon social: PARTICULARES

NIT: 01 Razon social: PARTICULARES

2025-12-23 12:50:44

Actividad Economica: -

Actividad Economica: -

Nombre: RIOS MIRANDA WILLIAM FERNANDO Identificacion: 86072983
Género: MASCULINO RH: O+ | Fecha de Nacimiento: 07 de Julio de 1980 | Edad: 45
Tipo Examen: EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL | EVALUACION MEDICA PERIODICA Orden: 55715 | Fecha: 2025-12-23
EPS: SALUD TOTAL S.A. ARL: SIN AFILIACION AFP: Proteccion

Nombre

Resultado

Unidad

Valor Referencia

GLICEMIA BASAL

96.3

mg/dI

77-125

Observaciones:

Nombre Resultado Unidad Valor Referencia
COLESTEROL TOTAL 244.7 mg/dI Hasta 200
COLESTEROL HDL 58.2 mg/dI 35/55
COLESTEROL LDL 152.2 mg/dl Hasta 150
COLESTEROL VLDL 34.3 mg/dl 10-30
TRIGLICERIDOS 171.6 mg/dI Hasta 170

Observaciones: DATOS CONFIRMADOS EN LA MUESTRA ANALIZADA

Cxcan‘H(\a(m
Piana Villazén Ramirez
Bacteriocloga y Laboraborario Clivico
P2 1053817601

Atendido por: VILLAZON RAMIREZ DIANA PATRICIA
Reg.:

E

Paciente: RIOS MIRANDA WILLIAM FERNANDO
Identificacion: 86072983
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ALCALDIA MUNICIPAL DE VILLAVICENCIO

SECRETARIA DE HACIENDA MUNICIPAL

FORMULARIO DE NOVEDADES
T 8920995268 DE INDUSTRIA Y COMERCIO
FECHA: 19/01/2026 No. 25360110000763
INFORMACION GENERAL

1. Tipo de Novedad i
ACTUALIZACION PORTAL

2. Fecha Inicio de Actividades Municipio

01/01/2019

3. No. De Matricula Mercantil

4. Fecha De Matricula Mercantil

01/01/2019

INFORMACION DEL CONTRIBUYENTE

5. Tipo de Documento 6. No. de Documento

CcC 86072983

7.D.V. 8. Tipo de Persona

6 NATURAL

9. Régimen Industria y Comercio

Comdn () — Simplificado(X)

10. Razén Social / Nombre y Apellidos del contribuyente

RIOS MIRANDA WILLIAM FERNANDO

11. ¢ Gran Contribuyente?

12. ; Agente Retenedor?

13. ¢ Contribuyente Temporal?

14. ; Declara Alumbrado?

REPRESENTANTES LEGALES

Tipo Representante Tipo documento

Documento

Nombres y Apellidos

Teléfono

INFORMACION DE CONTADOR O REVISOR FISCAL

15. Tipo de Documento 16. No. de Documento

cC

17. Nom

bres y Apellidos

18. Tarjeta Profesional

INF

ORMACION DE NOTIFICACION JUDICIAL

19. Direccion Fiscal

20. Departamento

21. Ciudad o Municipio

CALLE 5A # 16A - 04 META VILLAVICENCIO
22. Barrio 23. Correo Electronico 24. Teléfono 25. Celular
MACUNAIMA nando8026@gmail.com 3003474357 3003474357
ACTIVIDADES ECONOMICA
Caodigo Descripcion Fecha Inicio Fecha Fin
8560-0 ACTIVIDADES DE APOYO A LA EDUCACION 01/02/2017
7210-0 Investigaciones y desarrollo experimental en el campo de las ciencias naturales y la ingenieria | 01/02/2017
ESTABLECIMIENTOS DE COMERCIO
Nombre Direccion Teléfono Fecha Apertura Fecha Cierre

Al firmar declaro que toda la informacion proporcionada con este formulario es verdadera y completa.
He leido y acepto los términos y condiciones del manejo de datos y la notificacién por correos electronicos.

Representante Legal o Propietario

Nombre: RIOS MIRANDA WILLIAM FERNANDO

No. Identificacion: 86072983

Cadigo de Verificacion

** GENERADO PORTAL PUBLICO POR 86072983 - FECHA: 19/01/2026 **

Teléfono:3204963480 Correo electrénico:i villavi

i0.gov.co

Péagina web: 0 Direccion:CALLE 40 NO. 33-64 CENTRO EDIFICIO ALCALDIA
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