FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

ENTIDAD RECEPTORA

Libertad y Orden

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
BAENA HOLGUIN ESTEFANIA
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION GENERO NACIONALIDAD PAIS

ce. @ ce O pas O No 106155422 FOM QO N |COL (R EXTRANIERO (O coomsia
LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.M.

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA S | = I . l ~ IANo | - | CL 81 SUR 33 - 150 AP 1704

PAiS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO  ANTIOQUIA

DEPTO ANTIOQUIA MUNICIPIO SABANETA

MUNICIPIO ‘ MEDELLIN TELEFONO 3107150172 EMAIL estefaniabaenah@gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o0. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE

EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )
EDUCACION BASICA | . TITuLo OBTENIDO EDUCACION MEDIA

PRIMARIA

1 2013

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

TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA) TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)

ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO O PHD)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

- MODALIDAD No. SEMESTRES CRADUADO _TBRvbacion

ACADEMICA APROBADOS - - :
. s MES ARO

No. DE TA;%JETA
 PROFESIONAL

LOS ESTUDIOS O TITULO

NOMBRE DE
/ OBTENIDO

4

‘ TESPECTALIZACION EN FAMILIA,
POSTGRADO 2 INFANCIA Y ADOLESCENCIA " 2023
PREGRADO 6 PSICOLOGIA 05 2019 | 205112

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)

Tf%‘I‘L{C]ON ,

| No. TOTAL

_GRADUADO

, ; ~ ' o | TERMNACION
INS MODALIDAD e . L NOMBRE DE ngrgifgoﬂisos 0 TITU(.OS
Wolversidop do Anfonia | i ACION INEORMAL 90 X Diplomado mhGAP
Universidad Minuto de Dios EDUCACION INFORMAL 120 X Diplomado Proyectos en intervencion social 1 2023
Certificacion de discapacidad y registro para
SENA EDUCACION INFORMAL 48 X la localizacion y cafacteriza}oién de personas| 1 2025
con discapacidad

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

~ Ipioma

 LoHABIA |

LOESCRIBE

o EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONF
i

SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZAND® POR EL ACTUAL

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD pusLica | pPrivaDa | Pals

HOSPITAL LA MISERICORDIA -ANGELOPOLIS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA ANGELOPOLIS
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia | 21 | Mes [ o4 | ado | 2025 pia | 20 | mes [ 12 | ano [ 2025

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA SALUD PUBLICA CALLE 87 108




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 | PAlS !
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA MEDELLIN
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO =
3104990060 Dia | 01 | Mes| o8 | aio| 2024 pia | 31 | mes| 12 | ano | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA AREA DE PROMOCION Y PREVENCION DE LA SALUD| CARRERA 75 43 7 Barrio Laureles
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
HOSPITAL REGIONAL SAN VICENTE DE PAUL - CALDAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA CALDAS
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO B
.
60444480 Dia | 28 | Mes | o4 | amo| 2023 pia| 31 | MesT 12 | Ao | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA ACCIONES EN SALUD PUBLICA CARRERA 48 135 null SUR 41
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD puBLicA | Privaba | Pals
HOSPITAL REGIONAL SAN VICENTE DE PAUL - CALDAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA CALDAS
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3786300 pia | o1 | Mes| o2 | amo| 2022 Da| 15 | mes| 12 | ano | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENGIA DIRECCION
CONTRATISTA SALUD PUBLICA CARRERA 48 135 null SUR 41
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pals
HOSPITAL REGIONAL SAN VICENTE DE PAUL - CALDAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA CALDAS
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3786300 pia | 15 | mMes| oa | Amo | 2021 Dia | 30 | mes P | Ao | 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA SALUD PUBLICA CARRERA 48 135 null SUR 41
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
HOSPITAL REGIONAL SAN VIGENTE DE PAUL - CALDAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA CALDAS
T FFONGS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3786300 Dia | 15 l Mes | 05 | Ao [ 2020 Dia | 24 | mes| 12 | ano | 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA SALUD PUBLICA Carrera 48 No. 135 Sur 41




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 | PAls
HOSPITAQL REGIONAL SAN VICENTE DE PAUL - CALDAS X COLOMBIA

+
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA CALDAS
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO _
ar88300. | pia | 16 | Mes [ o3 [ ano | 2020 pia | 30 [ mes [ os | a0 [ 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA SALUD PUBLICA CARRERA 48 135 null SUR 41

6 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia: I lMes.' Afio: l Dia: l l Mes: I I Afio: I
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION

e TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES
‘ CCUPACION _TIEMPO DE EXPERIENCIA
- ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 0 0
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 0
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 4 0
EXPERIENCIA DOCENTE 0 0




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

8 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

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

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

Ciudad y fecha de diligenciamiento  Angelopolis, 2 de marzo de 2026

i_gl&aﬂé@ aend

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

] OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

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

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

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







; ENTIDAD RECEPTORA
FORMULARIO UNICO

DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS

HP4 ¢ M Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
FunCion PUbhca PERSONA NATURAL
— (LEY 190 DE 1995)
[) % £ 5 i)
b B Y

YO, Estefania Baena Holguin

IDENTIFICADO CON: C.C. X C.E. T Ne 1.026.155.422 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:
Pais Colombia Departamento Antioquia Municipio  Sabaneta
Direccién  Calle 81 Sur #33 - 150 APTO 1704 Telefonos 3107150172

Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A:
Blanca Cecilia Holguin Toro 39.169.827 Madre

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

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

SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES 36.000.000
CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS
GASTOS DE REPRESENTACION -
ARRIENDOS -
HONORARIOS -
OTROS INGRESOS Y RENTAS -
TOTAL $ 36.000.000

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

GEBED
CAD A £h PO D A DED A NTA aLDO D p A

BANCOLOMBIA Ahorros 54108900833 Caldas $ 2.000.000

c) Mis bienes patrimoniales son los siguientes:

PO D B £ £ 8, B B ALK

EMPLEADOR O CONTRATANTE




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

ENRED O PERSOY

a) En la actualidad participo como miembro de las siguientes juntas y consejos directivos:

RALI O 2

DARD IS
b) A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:
CHSREHR A & ol EAAEE G ARG & AL E) G
C)En la actualidad: S NO X tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con:
NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYUGE DOCUMENTO DE IDENTIFICACION  [Ne
C.C. C.E.

Tl

Las act

forma a

ividades econdmicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de
icasional o permanente son las siguientes:

R 3 8 R A EIAL)

Qé&?}ﬁq&ﬁ& bﬂ?)’%{i

Angelopolis, 2 de marzo de 2026

FIRMA DEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA CIUDAD Y FECHA

DAFP-OAP

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA FUNCION PUBLICA
PBX: (+57) 601 7395656




, ) S66] 2P 2P ap ¢ 13p 5] 7 O 01T
BEOWERN DR I P W G0 1w oprasiday 12 dampmoadsa sapda) sauopnsodsip soy wd

sy too
TV EENAD ONIVLIDES T
i e

610C 2p 24quuandas ap | | ‘uipapagy

uoiRRSUE BY 42 pUSIgha a3 prtopdic sy

6202 DHOMIT ‘6026, ‘ousny Bad grp wny ooy 6 uny oqry oprasiay

@Zﬁuma T

D]]2s £ vuLiif a5 1pno o ap omowysay us
poplauopt ns vipa.op anb vuwoydip sjuasaid [2 apidxo a7 £

&»@\Q&&@

P o[niy |2 p3.40j0 3] ‘sappSa) sauoio1sOdsIp spj A

uornIISU pj 40d SOpPI221gDISa SO0i1SINbAL SO] opijdund £ soipnisa soy sopoy opps.n

oLy

SOpIRD U2 bpipadxy 77pGSI970] ON D .
/ DIID[I) SO
~\§§ DUIDGy DIINI) 39

:onb v uodUIY U7

[661 2p 24quiandag op [ Jop £96§ PUDIIDIST DULOf3Y ‘[DUOIIDN «0LDIPT op OLI2ISTHIY
0861 2 24GUAIAON o f ]9P 6pE6] UONIOSIY DIPLINL LSO

VI LISOTA D NOIDOLIISM!

ONVIEWOTOONYVYD \:

10d/:

02IND311170d






POLITECNICO
GRANCOLOMBIANO

WA

£ Fagme
iéu‘}{"z( P g

; #17 com i dou fiEES
SIS G VY

ACTA DE GRADO Num. 437

En la ciudad de Medellin, Republica de Colombia, el dia 11 de
septiembre de 2019, bajo la presidencia del Doctor, LEONARDO GIL
QUIﬂONEZ, Rector, se llevd a cabo el acto de graduacién, con el
objeto de otorgar el titulo de Psicélogo, programa que fue aprobado
por medio de la Resolucién Nimero 15027 del 12 de Septiembre de
2014 del Ministerio de Educacién Nacional, a BAENA HOLGUIN
ESTEFANfA, identificado(a) con la C.C. No 1026155422 de Caldas,
quien cumplié con todos los requisitos académicos exigidos para
obtener dicho titulo. Se le tomé el juramento de graduacién y recibié

el diploma Num. 70798, registrado en el folio 33 del libro NUm. 14 de
actas de grado.

En fe de lo anterior se firma la presente acta de grado en la ciudad de
Medellin el dia 11 de septiembre de 2019.

O PeuzenRy

EL RECTOR SECRETARIO'
LEONARD® GIL QUINONEZ BILLY ESCOBAR PEREZ

Scanned by CamScanner
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Esta Tarjeta Profesional es personal e intransferible y acredita a‘sy portader como PSICOLOGO de
conformidad con los Atticulos 6, 7.y 12 de la Ley 1090 de 2006 y'es requisito lggal para el gjercicio
profesional en Colombia £

—

/

s

BERNARDO USECHE ALDANA
Presidente del Consejo Directivo
www colpsic.org.co

COLEGIO.COLOMBIANO DE PSICOLOGOS

TARJETA PROFESIONAL

DE PSICOLOGO

N0.205112

Fecha de expedicién: 2019-12-20
ESTEFANIA BAENA HOLGUIN

C.C. 1.026.155.422

Ley 1090 de 2006
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; ) I A N Formulario del Registro Unico Tributario - 0 0 1 ,

2.Concepto |0 { 2| Actualizacion

4. Ntmero de formulario 141236925544

1415)770721 9 ) 000014123692554
éz%uzén electrénico

2489984(8020
P

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional

1 0 2 6 1 5 5 4 2 2 6 Impuestos de Medellin

IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de ldentiﬁcafj,éﬁ/ 2

Persona natural o sucesién iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1026145 VZ 2

Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento .{(@«@i@%@fr@uﬁicipio

COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia ) Caldas) ;f 129
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre g 3“{@@’62/ nombres

BAENA HOLGUIN ESTEFANIAOA 3

35. Razon social

36. Nombre comercial

NN
_/ UBIiGACIGN,

38. Pais 39. Departamento
COLOMBIA 169 Antioquia

41. Direccion principal
CL81SUR 33 150 AP 1704
42. Correo electronico estefaniabaenah@gmail.com

40. Ciudad/Municipio
Sabaneta 6 3 1

43. Codigo postal I44. Teléfonci 1

Activ/id‘a'dueqq\gnémicq . Ocupacién
Actividad principal id e«aﬁne{; - Otras actividades 52. Nimero
46. Cédigo 47. Fecha inicio actividad Fechd+ 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
s 69 9]l202003,03 NVE L | 245 L
/" ~*Responsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4
53. Codigo B 9 ! l
49 - No responsable de IVA

1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
' l l I l ] ] ’ I [ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo 157' Modo I
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
l | I l [ 58. CPC l
T L S

IMPQ&TANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que héya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-,
’ : Para uso exclusivo de fa DIAN

50 Anexos I D NO 60. No. de Folios: EE ' » , .

La informacién suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacicn, suspension
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberé ser exacta y veraz; en caso de constatar Firma autorizada:

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos

sancionatorios o de suspension, segin el caso, Parégrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625

del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de

tratamiento de datos ley 1581 de 2012. 984. Nombre BAENA HOLGUIN ESTEFANIA
Firma del solicitante:

985. Cargo CONTRIBUYENTE

tendrd vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

Fecha generacion documento PDF: 20-02-2026 04:15:39PM
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UNIVERSIDAD
DE ANTIOQUIA

Fam%&:a{? Nacional de Salud Pablica
Héctor Abad Gémez

La Facultad Nacional de Salud Publica de la Universidad de Antioquia

Certifica que:

Estefania Baena Holguin
1026155422

Participo en el Diplomado Virtual del programa de accién mundial para super
las brechas en salud mental (MhGAP) para Antioguia.

Nota sclaratoria: £ Diplomado estd dirigido a difundir aigunos elermentos de lu estrategio internacion
mhGAP aplicado o lo redlidad de o presentacién de los trastornos mentales ¥ sus determinantes socidle
culturales en el Departamento de Antioquia, Colombia

Este diplomado, de ninguna manerg, faculta rd certifica como gestor (a) en mhGAP.

Ofrecido en medelliin, en modalidad de E-learning con una intensidad de 90 horas
Codigo de verificacion 65468338-1¢10-4f32-b320-063cac16640f

Medellin, 4 de noviembre de 2023

e
Edwin Rolarid6 Gonzdlez Marulanda Ligia AmpodeTorres

forres Acevedo
Decano Secretaria Seccional de Salud y
Facultad Nacional de Salud Pablica Proteccion Social de Antioquia

GOBERNACION DE ANTIOQUIA ~ UNIDOS
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES IIDEI]B

-]

; . 10:38:30
ROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 292210723

Bogota DC, 02 de marzo del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) ESTEFANIA BAENA HOLGUIN identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1026155422:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 4o. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

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

Mario Enrique Castro Gonzalez
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano (C)

ATENCION :

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

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







CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPOBLICA

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 sabado 28 de

febrero de 2026, a las 15:32:50, el nimero de identificacidn, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadanig* '
No. Identificacion 1026155422

Cédigo de Verificacion 10261 554_3;22602281 53250

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, ero consignados en el

respectivo documento de identificacién, coincidan conflbs,gq T

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resol
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legal

j=sy

4, la firma mecanica aqu

Contralor Delegado

Generd: WEB

CER s

B Con el Cédigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado. .
@ Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogoté D.C Pagina 1 de 1
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.







28/2/26, 15:45 Policia Nacional de Colombia

& POLICIA NACIONAL
] DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 03:45:29 PM horas del 28/02/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1026155422
Apellidos y Nombres: BAENA HOLGUIN ESTEFANIA

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 reglstran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extlncmn de la
condena o la prescripcion de la pena. ;

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

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

Direccién: Avenida El Dorado # 75
= 25 barrio Modelia, Bogota D.C.
Atencion administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pmy
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogota)
Resto del pais: 018000910 112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/\NebJudiciaI/formAntecedentes.xhtmI 1/2







28/2/26, 15:38 Consulta RNMC

Policia Nacional de Colombia

A (Default

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctiv
RNMC

L Consulta Ciudadano

.aspx) Q

ds

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 28/02/2026 03:37:44 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1026155422 y |
ESTEFANIA BAENA HOLGUIN.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMP

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 135637234 . La persona interesada pod
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, men( ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de

identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el nimero de

cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda H B Imprimir }

Nombre:

| IR.

ra

sissgon. o 1

Policia Nacional de Coiombia ~~  COLOMBIA
Direcoin Genaral - Cra 59 NEJE . 91 _ é POTENGIA DE Lo
Lentro Administrative Maciongl 04 DO = '
Lines de alencidn: 1180009

https://srvenpc.policia.gov. co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx

7







28/2/26, 15:50 Consulta de Inhabilidades

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 15:50:20 horas del 28/02/2026, el ciudadano identificado con cédula de ciudadanfa No. 10261 55422,
Apellidos y Nombres BAENA HOLGUIN ESTEFANIA

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendré en consideracion por la entidad o emnpresa NUEVA ESE HOSPITAL LA MISERICORDIA
con NIT 890980959-0 y su utilizacion es exclusivamente dentro del proceso de seleccién al cargo, oficio o profesién, en
cumplimiento de la Ley 1918 del 12/07/2018 “por medio de la cual se establece el régimen de inhabilidades a quienes
hayan sido condenados por delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el registro de inhabilidades y se dictan
otras disposiciones”y su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 ‘por medio del cual se reglamenta la Ley 1918 de
2018 con observancia de las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas normatividad rectora frente al
tratamiento de datos.

DIRECCION DE INVESTIGACION CRIMINAL E INTERPOL

Area de Administracién de Informacién Criminal

ENLACES DE INTERES
> Porial web DN

le

> Consulta Ant

entes judic

> Proteccion de Datos

SIGANOS EN LAS REDES SOCIALES

©®@®»®

Consulta de inhabilidades - Ley 1918 de 2018 | Ley 2375 de 2024

© 2026 Policia Nacional de Colombia - Grupo Tecnologias de la Informarisn v las Comunicaciones DIIN

https://inhabilidades.policia.gov.co:8080/consulta







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 nimero
identificacion CC 1026155422 NO SE ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDOR
ALIMENTARIOS MOROSOS

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

Se expide en Bogota el 28/02/2026 03:43 PM

Codigo Verificacion: 4TEASWJ16G
Valida hasta: 29/05/2026

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

de
ES

el







FORMATO CERTIFICADO LABORAL

PROCESO: GESTION TALENTO HUMANO CODIGO: GTH03-ANO¢

»-FO3

Coporacisn | PROCEDIMIENTO:  Administracion  de  las
)BA LBOA | Novedades Pig. 1 de |

Aplicar a partir de:: 01/05/2015 Version: 1,0

Medellin, 16 de febrero 2022

LA CORPORACION BALBOA
CON NIT 900.449.161 - 0
CERTIFICA

Que ellel sefior(a) ESTEFANIA BAENA HOLGUIN, identificado(a) con la cédula de ciudadania
N°1.026.155.422, Laboro para la corporacién balboa vinculado a través de un contrato laboral a
término fijo renovable desde el 16 de marzo del 2020 hasta 30 de abril del 2020 devengando una
compensacion mensual de $1.869.159

El cargo que desempefio ellla afiliado (a) en esta entidad es el de PSICOLOGO (A) en el Hospital San
Vicente de Paul - Caldas.

La anterior certificacion se expide por solicitud de el/la interesad@.

Cordialmente;

SusanaRapasd

SUSANA ANDREA ROJAS JIMENEZ

JEFE DE TALENTO HUMANO

Carrera 80 N° 33 A 46 Medellin - Antioquia
Teléfono: 4127340 - 3204270

Carrera 80 N° 33 A 46 Medellin - Antioquia
Teléfono 3204270 - 4127340







* Hospital
| San Vicente de Payl

4 Caldas - Antionuia
“Su Hospital Amigo”

CE 122-202100074

Caldas 01 de febrero de 2021

EL RESPONSABLE DEL PROCESO JURIDICO Y LEGAL DE LA E.S.E. HOSPITAL SAN
VICENTE DE PAUL DE CALDAS - ANTIOQUIA

INFORMA QUE:

De acuerdo con la informacién institucional que reposa en el Archivo Administrativo de la ES.E
Hospital San Vicente de Paul de Caldas, se constata que del afo 2020 existe el contrato de
prestacion de servicios CPS 048 de 2020, celebrado entre la ESE y ESTEFANIA $AENA
HOLGUIN, identificada con cedula No. 1.026.1 55.422, |a cual ostenta las siguientes caracteristicas:

CONTRATO Y VIGENCIA OBJETO . I VALOR
Contrato de prestacion de | Prestar los  servicios | $26.400.000
servicios CPS 048 de 2020 profesionales

Vigencia del contrato 7 | independientes como
MESES y 10 DIAS, con fecha | PSICOLOGA, en el marco
de inicio del 15 de mayo de | de la ejecucibn de las
2020. actividades propias del |
Contrato N° 180 de 2020, y
sus respectivos Otrosi,
suscrito entre la E.S.E
Hospital San Vicente de |
Paiul de Caldas, y el . .. . .-
municipio de Caldas, Ant |

Este documento se expide a solicitud de la persona interesada.

Atentamente,

/)
of . "7{ ”
ALVARO'RICARDO BERMUDEZ PICON.
R

sable proceso juridico y legal.

Proyectd: Slephany Tors Posada- A

bogads Coporasidndhibon ’-t;f
s

Sede Barrios Unidos: Carrera 48 No. 138 Sur 32 {Caldas Aﬂﬁéquia} ! Tel: 278 88 68

Sede Principal: Carrera 48 No. 135 Sur 41 (Caldas Antioquia) / Tel: 378 83 00 - Fax: 2781974
Correo: hogpétaidemidas@esehﬁspicaidascgcv,ac
www.esehospicaldas.gov.co







ESE
' San Vicente de Padil L

| Caldas - Antioquia GOBERNACION DE ANTIOQUIA  UUN
CE 122-202200353

Caldas Antioquia, 06 de julio de 2022

LA SUBGERENTE DE SERVICIOS DE SALUD DE LA E.S.E. HOSPITAL SAN
VICENTE DE PAUL DE CALDAS - ANTIOQUIA

NIT 890907215-1

INFORMA QUE:

De acuerdo con los datos que reposa en el Archivo Administrativo de la E.S.E. Hospital
San Vicente de Padl de Caldas, se constata que ESTEFANIA BAENA HOLGUIN,
identificada con cedula de ciudadania No. 1.026.155.422, ha sido contratista de la E.S.E.
Hospital San Vicente de Paul de Caldas — Antioquia, mediante el contrato de prestacion
de servicios que se relaciona, el cual ostenta las siguientes caracteristicas, cumpliendo a
cabalidad con su objeto contractuali:

CONTRATO Y VIGENCIA OBJETO VALOR

Prestar los servicios profesionales
independientes como PSICOLOGO
CPS 052 de 2021. (A), en el marco de la ejecucion de las
actividades propias del Contrato No. $ 28.900.000
Del 15 de abril de 2021 al | 870 de 2021 suscrito entre la E.S.E U
30 de diciembre de 2021 | Hospital San Vicente de Paul de
Caldas, y el Municipio de Caldas
Antioquia.

Este documento se expide a solicitud de la interesada.

Atentamente,

VIVIAN JOHANNA BARRIOS REYES
Subgerente de Servicios de Salud

E.S.E. Hospital San Vicente de Paul de Caldas ,
1 Proyectd: Erika Sirley Zapata P. - Profesional Jurldica ; ?‘Q&‘ \ ,

Sede Barrios Unidos: Carrera 49 N° 138 Sur 32 (Caldas Antioquia) - Tel: (604) 278 88 ¢
Sede Principal: Carrera 48 N° 135 Sur 41 (Caldas Antioquia) - Tel: (604) 444 80 61
www.esehospicaldas.gov.co







E.SE

Hospital
San Vicente de Paul \ v !
Caldas - Antioquia GOBERNACION DE ANTIOQUIA UNID dS

CE133 - 202300076
Caldas, 31 de enero de 2023

EL SUBGERENTE DE SERVICIOS DE SALUD DE LA E.S.E. HOSPITAL SAN VICENTE
DE PAUL DE CALDAS - ANTIOQUIA

CERTIFICA QUE:

De acuerdo con la informacion institucional que reposa en el archivo administrativo delaE.S.E.
Hospital San Vicente de Padl de Caldas, se consta que del afio 2022 existe el siguiente
contrato de prestacion de servicios, celebrados entre la E.S.E. y ESTEFANIA BAENA
HOLGUIN, identificada con cedula de ciudadania No. 1.026.155.422; la cual ostenta las
siguientes caracteristicas.

CONTRATO VIGENCIA OBJETO VALOR
Prestar los  servicios _ profesionales
independientes como PSICOLOGA, en el

CONTRATO DE T J
marco de la ejecucion de las actividades

SE;\EISC%(SHSQSDEO 1°M%?§SSY14 propias del Contrato No. 1550 de 2022 |  $34.712.700
041DE 2022 suscrito entre la E.S.E. Hospital San Vicente

de Padl de Caldas, y el Municipio de Caldas
Antioquia — Secretaria de Salud.

Este documento se expide a solicitud del interesado.

Atentamente,

E.S.E. Hospital San Vicente de Padl de Caldas

Proyect¢: Erika Zapata Posada - Profesional Juridica @’Q'/

Sede Barrios_ Ur:aidos: Carrera 49 No. 138 Sur 32 (Caldas Antioquia) - Tel: (604) 278 8866
Sede Principal: Carrera 49 No. 135 Sur (Caldas Antioquia) - Tel: (604) 444 80 61
www.esehospicaldas.gov.co







Hospital
' San Vicente de Patl )
_ Caldas - Antioquia GOBERNACION DE ANTIOQUIA

CE130 - 202400058
Caldas, 23 de enero de 2024

EL SUBGERENTE DE SERVICIOS DE SALUD DE LA E.S.E. HOSPITAL SAN VICENTE
DE PAUL DE CALDAS - ANTIOQUIA

CERTIFICA QUE:

De acuerdo con la informacién institucional que reposa en el archivo administrativo de la E.S.E.
Hospital San Vicente de Pail de Caldas, se consta que del afio 2023 existe el siguiente
contrato de prestacion de servicios, celebrados entre la E.S.E. y ESTEFANIA BAENA
HOLGUIN, identificada con cedula de ciudadania No. 1.026.155.422; la cual ostenta las
siguientes caracteristicas. '

CONTRATO VIGENCIA OBJETO VALOR

Prestar  los  servicios _ profesionales
independientes como PSICOLOGA, en el

p%%gﬁé&agg 8MESESY3 | marco de la ejecucion de las actividades
SERVICIOS CPS No DIAS propias del Contrato No. 2347 de 2023 $27'540.000
027 DE 2023 ; suscrito entre la E.S.E. Hospital San Vicente

de Pall de Caldas, y el Municipio de Caldas
Antioquia — Secretaria de Salud.

Este documento se expide a solicitud del interesado.

Atentamente,

Eliony (opdono T.
ELIANA LONDONO TABORDA
Subgerente Servicios de Salud

E.S.E. Hospital San Vicente de Pal de Caldas

Proyecté: Sebastian Estrada Renddn - Auxiliar de la Oficina Asesora Juridica - Corporacion Bal%

Revis6: Daniel Alejandro Jaramillo Restrepo - Jefe de Ia Oficina Asesora Juridica \%“

Sede Barrios Unidos: Carrera 49 N° 138 Sur - 32 (Caldas Antioquia) - Tel: (804) 278 88
Sede Principal: Carrera 48 N° 135 Sur - 41 (Caldas Antioquia) - Tel: (604) 444 80 &1
www.esehospicaldas.gov.co

=6







Caldas, Antioquia, 12 de febrero del 2025

A quien pueda interesar
Medellin

Asunto: Certificado laboral
Cordial y respetuoso saludo.

El Centro FUNCIONAL, Salud y Bienestar Integral S.A.S. se permite comunicarle
que la sefiora ESTEFANIA BAENA HOLGUIN, identificado con cc. 1.155.422 desde

el 1 de agosto del 2022 hasta 31 de diciembre de 2023, prestd sus servicios como
PSICOLOGA.

Agradezco la atencion prestada y estaré atenta a cualquier inquietud,

Cordialmente,

s Wi L Funcionat

Sara Marcela Mufioz Rios
Representante Legal
Funcional, Salud y Bienestar Integral SAA.S

Funcional, Salud y Bienestar Integral
Carrera 50 # 132 Sur 45 Caldas, Antioquia
funcionalsyb@gmail.com
3162346413







ASOCIACION COLOMBIANA DE CAMPESINOS DESPLAZADOS
NIT: 800637858 - 1

EL SUSCRITO REPRESENTANTE LEGAL DE LA ASOCIACION COLOMBIANA
DE CAMPESINOS DESPLAZADOS - “ASOCOLCAMD”
NIT: 900637858 - 1

CERTIFICA:

Que, la Senora; ESTEFANIA BAENA HOLGUIN, identificada con cedula de
ciudadania N° 1.026.155.422 de Caldas, presto sus servicios como PROFESIONAL
PSICOSOCIAL en esta entidad, desde el 1 de agosto del 2024 hasta el 30 de
diciembre del 2024, en el marco de la MODALIDAD ATRAPASUENOS, con unos
honorarios mensuales de cinco millones cuatrocientos mil pesos ($ 5.400.000)
mi/cte.

Ejerciendo las siguientes funciones:

1. Desarrollar acciones de identificacion, priorizacion, vinculacion, conformacion de
los grupos y permanencia de nifias, nifos, adolescentes y familias de la Modalidad
de acuerdo con el Manual Operativo.

2. Participar en espacios de planeacion estratégica, construccion técnica — operativa
y seguimiento con el equipo de trabajo nacional y territorial, para el desarrollo de las
estrategias de atencion, la planeacion, el proceso psicosocial y pedagégico,
organizacion de horarios, cronogramas y agendas, analisis de propuestas de mejora
y analisis de resultados, entre otros de -acuerdo con las orientaciones del Manual
Operativo. '

3. Liderar y desarrollar experiencias en las estrategias de atencion con las nifas,
los nifios, adolescentes, sus familias y comunidades, que respondan a las

necesidades, gustos e intereses identificados en los territorios, en el marco de la

proteccion integral y el enfoque diferencial, teniendo en cuenta las orientaciones
técnicas brindadas en el Manual Operativo.

4. Disefar e implementar los apoyos y ajustes razonables que requieran las nifias,
los nifios y adolescentes con y sin discapacidad, para avanzar en su participacion
en los entornos naturales de interaccion.

5. Diligenciar y reportar en los sistemas de informacién establecidos por el ICBF la
informacion requerida por el supervisor del contrato.

6. Realizar reportes periddicos, insumos a respuestas de diferentes requerimientos,
informes, boletines, presentaciones y demas solicitudes, de acuerdo con los criterios
y en los términos definidos por el ICBF.

7. Apoyar la generar de acciones de articulacién interinstitucional para la
implementacién de la Modalidad atrapasueios.

“Construyendo Futuro”
Municipio de Medellin (Cra 75 # 43— 07 Int 101 Laureles) cel. 3104990060
E-mail. agrocamdrg@gimail.com — asocolcamd@gmail.com

NIT: 90063



ASOCIACION COLOMBIANA DE CAMPESINOS DESPLAZADOS
NIT: 900637858 - 1

8. Activar rutas de restablecimiento de derechos y generar movilizacién de actores
que hacen parte del Sistema Nacional de Bienestar Familiar (SNBF), cuando se
identifiquen casos de nifias, nifios, adolescentes y familias que se encuentran en
riesgo o amenaza de vulneracién de derechos; y hacerles seguimiento a estas
situaciones durante la vigencia del contrato.

9. Apoyar la organizacién y gestion de la entrega de insumos, tales como materiales,
refrigerios y olla comunitaria para las y los participantes, y demas elementos que
definan el ICBF.

10. Generar estrategias de escucha activa con nifas, ninos, adolescentes y familias
a partir de diferentes metodologias en coherencia con el Manual Operativo.

11. Elaborar en articulacion con el equipo de trabajo, la sistematizacion del proceso
de atencién a las nifas, nifos, adolescentes, sus familias y comunidades.

12. El contratista debera tener un buen comportamiento en su lugar de trabajo, debe
dirigirse a los beneficiarios con respeto.

13. Cumplir con las demas orientaciones y actividades que estén relacionadas con
el objeto del contrato y requeridas por el supervisor, con calidad, oportunidad y
pertinencia.

Esta certificacion se expide al interesado el dia 5 del mes de enero del 2025.

Jl)on :fv‘?dt‘s COrdolgca N
Jhon Fredis Cordoba Murillo

Representante Legal
Asocolcamd

“Construyendo Futuro”
Municipio de Medellin (Cra 75 # 43 — 07 Int 101 Laureles) cel. 3104990060
E-mail. agrocamdrq@gimail.com — asocolcamd@qmail.com
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INVERSIONISTAS Y PROTECTORES EN SALUD S.A.S

NIT. 900.329.703-8

Tel. 60-+1+7443330 - E-mail. comerdial@inprosalud.com.co
www.inprosalud.com.co

CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 38,317
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
LA ESTRELLA (ANTIOQUIA, COLOMBIA)
02 | 08 2024 ( EXAMEN OCUPACIONAL DE INGRESO
DIA | MES ANO
Ciudad
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
PARTICULARES CONTADO PARTICULARES
Nombre de la empresa Empresa en mision
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificacion G, Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, TI. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)
Genero Edad Documento de Identificacién
BAENA HOLGUIN ESTEFANIA N
G FEMENINO |28ANCS1MESES | CC 1026155422
- 20 DIAS = -
Apellidos y Nombres Tipo Ndmero
Cargo
PSICOLOGA

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACJONAL
SIN DEFECTO FISICO NI ENFERMEDAD QUE INTERFIERA SU CAPACIDAD LABORAL PARA EL CARGO ASIGNADO

Observaciones: PUEDE DESEMPENAR EL CARGO

N/A NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos)

RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES

SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA

El concepto de Aptitud se definié a partir de los siguientes examenes practicados:

EVALUACION MEDICO OCUPACIONAL ENFASIS OSTEOMUSCULAR va I ....................

RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES

USO DE EPP : USAR ELEMENTOS DE PROTECCION HABITOS SALUDABLES : DORMIR LAS HORAS
PERSONAL NECESARIAS
PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL : PAUSAS ACTIVIDAD FiSICA AEROBICA : REALIZAR ACTIVIDAD
ACTIVAS MTN\IMO 2 VECES POR JORNADA FISICA'AERUBICA 4 A S VECES POR ' SEMANA

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

NO TIENE RESTRICCION ALGUNA DESDE EL PUNTO DE VISTA MEDICO OCUPACIONAL PARA DESEMPENAR EL CARGO, PORQUE NO PRESENTA
NINGUN TIPO DE ALTERACION EN SU ESTADO DE SALUD EN EL MOMENTO DEL EXAMEN. SE RECOMIENDA UNA ACTIVIDAD FiSICA REGULAR,
UNA  DIETA BALANCEADA, REALIZAR PAUSAS ACTIVAS MINIMO 2VECES POR JORNADA, HIGIENE POSTURAL Y DE COLUMNA, SEGUIR
PROTOCOLOS Y MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD. CONTROL MEDICO OCUPACIONAL ANUAL.

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en este
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y propésito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el
propésito, los beneficios, la interpretacion, las limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesoria brindada. Entiendo que la realizacion de este
examen es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la
confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por mi en este examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las
personas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacidn registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de
seguridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislaci 6n, igualmente para que remitan la Historia Clinica a la EPS a la
cual me encuentro actualmente afiliado. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido perfectamente lo anterior y que todos los espacios en blanco han
sido completados entes de mi firma Y que me encuentro en capacidad de expresar mi consentimiento.

Médico Aspirante o Trabajador

Firma: Firma:

Nombre: HERRERA CASTRO HENRY ARAMIS Nombre: BAENA HOLGUIN ESTEFANIA

R.M.: CMC2016-15214 L.S.0.: 2020060113697 Cédigo de Seguridad CC: 1026155422
D820J1P38317
Impreso el 02/08/2024 a las 03:19 p.m. Pagina 1 de 1 Software para el sector salud - www.biofile.com.co
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CERTIFICADO DE AFILIACION AL PBS DE EPS SURA

EPS SURAMERICANA S.A. en desarrollo de su programa especial para la garantia del Plan de Beneficios en Salud denon

SURA

CERTIFICA

SN

1

%

o
S
pesie]

ninado EPS

Que ESTEFANIA BAENA HOLGUIN identificado(a) con CEDULA DE CIUDADANIA nimero 1026155422 esta registrado(a) en el

PBS EPS SURA con la siguiente informacién:

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION
NOMBRES Y APELLIDOS

TIPO DE AFILIADO

PARENTESCO

ESTADO DE AFILIACION

CAUSA ESTADO DE LA AFILIACION
FECHA DE INGRESO A EPS SURA
FECHA RETIRO EPS SURA

DIRECCION DE AFILIACIONES
Fecha de generacién: 28/02/2026

CC 1026155422

ESTEFANIA BAENA HOLGUIN

SUBSIDIADO

TITULAR

TIENE DERECHO A COBERTURA INTEGRAL
REGIMEN SUBSIDIADO

15/04/2021

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

EPS SURAM

CANAS.A

Medellin, Antioquia, Colombia. Lineas de atencion: Barranquilla: 605 319 7901, Cali: 602 380 8941,

Medellin: 604 448 6115, Bogota: 601 448 7941

Linea Nacional: 018000518 519

Shnsira . cam







porvenir

sOlo hay un

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

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

ESTEFANIA BAENA HOLGUIN, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.026.155.422, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 28 de Febrero del 2026.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

fQ:

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.
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VIGILA

Certificacion
Bancaria

Sabado, 28 de febrero de 2026

A quien le interese

Bancolombia S.A. se permite informar que ESTEFANIA BAENA HOLGUIN
identificado(a) con CC 1026155422, a la fecha de expedicion de esta certificacién, tiene con
el Banco los siguientes productos:

Producto No. Producto F:;?;_ﬁ,?ﬁgéa Estado

Cuenta de ahorros 54108900833 2020-03-06 Activo

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.
“Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia a los siguientes nuimeros:
Medellin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogot4 - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local: (57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05
Resto del pais: 01800 09 12345.Sucursales telefénicas en el exterior: Espafia(34) 900 995 717 - Estados Unidos(1) 1 866 379 97 14.

w

C > )

Catalina Cortés Uribe,
Gerente Servicios Contact Center & BPO.

= Bancolombia

Bancolombia nunca solicitard sus datos personales o de sus productos bancarios mediante vinculos de correo electronico. En caso de recibir alg
repdreelo de inmediato a corregsospechoso@bancolombiacom.co







