FORMATO UNICO EnTiDAD REOEPTORA

HOJA DE VIDA

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

0 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( © DE CASADA ) | nomBRES
SANCHEZ JULIO EDENITH DEL CARMEN
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXC NACIONALIDAD PAlS

cc RceOprasO No30661597. | FRMQ | coL (R EXTRANERO (O

LIBRETA MILITAR

PRIMERACLASE (O  seGUNDACLASE (O  NUMERO DM

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO gf%%%v £F CORRESPONDENGIA

FECHA  pDiA MES ARO [1,9,7,0]

PAlS COLOMBIA Pais COLOMBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO CORDOBA municipio  COTORRA

MUNICIPIO COTORRA TELEFONO 3077360431 ENRIL. N IO

9 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE 1o. A Bo. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS Bo. A 110, DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

i EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO: E
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO

\Jo| 20| % | 40| 50 | 6o | 70 | 8o | 50 | 10X 10 MES m ARO I:] )

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 © 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 TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS st | NO O TITULO OBTENIDO MES AfO PROFESIONAL

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

LO HABLA LO LEE LOESCRIBE
R|B|MB|R | B|MB|(R|B |MB

IDIOMA




(3 X EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1828)

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

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD pUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQC ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOCS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRCO
DiA|}]MESII]AN0‘l!!I DiA IIMES!F|ANO}1||
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUEBLICA PRIVADA PAIS
NUTRIENDO FUTURO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CORDOBA COTORRA
TELEFONCS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DiA | MES![lAﬂO]lll] DiA]] MES['|AF.IO||"
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIPIO ’ CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESC FECHA DE RETIRO
DiA];‘MES]:lANO[:r;]DhDMES|ANO| ,]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA © ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICC ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia [ ] mes[ Javo [, . J{oal ] mes_ Jao[ .|
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA.




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

Qu TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

7~ o TIEMPO DE EXPERIENCIA )
o AROS MESES

SERVIDOR PUBLICO

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA
% /

e. FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI O NO O ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-

PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLECS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

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

Ciudad y fecha de diligenciamiento

%stmé\!h g E’_-Q;;Qgg &t{”ﬁ

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO © 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 NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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DIAN Formulario del Registro Urico Tributatio

2 Concepo [1]4 ] Suspension RUT

[ RARM

141002480357

2

5 Mo dat T (N 6.0V |12 Dreccon seccional

N 14 Buzon electronco
30661589 7|1 [mrmyiomudeiome, —~>_"1_2
IDENTIFICACION 2 —
24. Troo Ce contnduyente |25, Tipo ge cocumento | 26. Nirnero de Igentficacén NN/ SN N
Persona natural 0 sucesién iliquica 2 | Cédula de Ciudadania 13 80661592 N\ /<L ™~
Lugar de expedicién 22, Pais 29. Depantamenis S | Cammtnps
COLOMEIA 1 6 9 |Cordoba 2 3 AN jloks’ 417
31. Prmer apeilds 32. Segunco apetico I3 Prmes aomsro —~— T 134 Ouos nomres
SANCHEZ JuLio EDENITH AT~/ iDELCARMEN
36. Nomere comeroa LS l”sf' iy
UBICACION ~— N
38 Pas |29. Dopanamens SN Y- imcmunm
COLOMBIA 1 6 9 |Cérdoba AN 7SO0V 3 | coom 300
41. Drecosn prncpal S '\\:: -;',_,‘
CL PRINCIPAL CORR EL PASO DE LAS FLORES e
42, Correo lestrnco lesdyrodiing @gmal.com e
3. Ceego postal 123 Toetno1 /7302391815 6:5Teeno2
NG LCLASIAICACION
e~ =
Actividad principal | Actvidagsecunaaria Owas aciividades 52 fiien
45.Co230 47, Fecha moo achdad 48 Coago ﬁﬁpmm 50. Comao 1 2 51.Coego e=atiocrenios
!szse'zoza,os,mili H"‘ ﬂ;\-:=—'| l | | I | |

[

1 F 3 4 s 6§,~1_® ! ".Qb' s n 12 3 14 15 1% 1w

Frrma oo sofctante: |
B85, Cargn

siceele of | | | NoAZ DNNYT L b b l
49 - No responsable de IVA NS =2
NI T
.-\ %
~—" Ususrios acumneros | Exportadores
1 # BIEH) 3 = 7 & 3 1w ‘
L ] S / [ |‘ | ' l[ Ss Foma 56 Too Servzo 1 2 s
| | s |
54, Codigo ' | l ’ |s7.m0c0 | l | !
n 2 13 7] 15 16 17 b1 ] 19 2 :
1) T T | e I
mmmunm:nmh—.hm-uwmmmnm i yen no 5@ exigird su renmasién
Para uso exchmive de iz DIAN
58, Anezos st|: E] 0. No. g Fosos:
L3 sformacitn SUMInSTaca a Taves cel formulane ofical de & Sa de Las vend que s DIAN reasce.
¥ tacdn del R Ursco Trd muwuswmrmmmoeem | Frma autoreses:
Mnmmhmm:u
. 36500 ol €330, Pardgra’a Cel anticulo 1.6.1.2 6 del Decreto 1625
H:Msbuwmdhmdmumhmymnwmm
Tasmens de datos ey 1581 co 2012 532 Nemiwe  ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

Fouha gorer snion documanty DO, 2C.01.503C 15 43 30AM



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 sibado 24 de

enero de 2026, a las 13:00:08, el niimero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacién 30661597
Cadigo de Verificacion 30661597260124130008

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

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Va,
e G - L
. ’--//_,
HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generdyy WER
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BAGNOSTCAE e e LR R L
RS A & NIT 812.000.357-1
DIAGNOSTICAS calle 27 # 848 - Tel: 7951956

MONTERIA - CORDOBA. LRLA00ENS

ragina 1ae

Paciente ENEDITH DEL CARMEN SANCHEZ JULIO

Historia : 30661597 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.ld  : 30661597 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 55 / F Fecha Ingreso : 28/01/2026 16:10:41
Teléfono Primera Impresién : 19/02/2026 11:23:24
Remision : 101000005 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADOQ UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA
V.D.R.L Test NO REACTIVO

TECNICA: Floculacion

Observaciones: Resultados falsamente positivos pueden ser observados
en individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,

Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes.

Resultados falsamente negativos se cbservan cuando hay fenomeno de prozona.

MICROSCOPIA

COPROLOGICO
ESTUDIO MACROSCOPICO

color
Consistencia
Moco
Sangre
ESTUDIO MICROSCOPICO
.Hematies
Flora cocobacilar
Leucocitos
. EXAMEN PARASITOLOGICO
Negativo para Parasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECION FARINGEO
REACCION POLIMORFO NUCLEAR
GRAM

Cocos gram positivos

Bacilos gram positivos

Bacilos gram negativos

levaduras

EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH

Muestra

Valigacion: 03/02/2026 :
m Jma, ?pﬂ.%'
JERALDINE PAEZ SARMIENTO

BACTERIOLOGO
04402

Amarillo
Blanda

Escasas
Escasas

0-2 xcampo

Normal
0-2 X campe

Escasa

+

No se observan.
No se observan.
No se observan.

No se observaron estructuras micoticas en la muestra analizada

Raspado de unas.

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”




YINES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO
ICAS NIT $12.000.357-1
Gl calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956 ph

MONTERIA - CORDOBA.

ragina £ ge £

Paciente : ENEDITH DEL CARMEN SANCHEZ JULIO

Historia : 30861597 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.Ild  : 30861597 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 55 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:10:41
Teléfono : Primera Impresion : 19/02/2026 11:23:24
Remisién : 101000005 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA

. MICROSCOPIA

SOFIA MARGARITA LENGUA ARTEAGH
BACTERIOLOGA
TP-14684

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiente médico a ENEDITH DEL CARMEN SANCHEZ
JULIO con CC N° 30661597 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de salud.

ANTECEDENTE: NIEGA

EXAMEN FiSICO: SIN ALTERACIONES
FROTIS DE GARGANTA: NORMAL
KOH DE UNAS: NORMAL
CROPOLOGICO: NORMAL

VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencién de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcic Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.
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Pingibon . Carulla. L

Médico Clrujzno
Universidsd Motrcpolitana
F.pML 233508

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA

RM. 2339/09
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24/1/28, 13:04 Consulta RNMC

- o+, - - Q
@ Policia Nacional de Colombia (https:/fwww.policia.qowco/)

Portal de Se:fvicios al Gu-c-:!éé-a-i-'lo PSC
Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

2 Consultz Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que 2 [a fecha, 24/01/2026 01:04:13 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 30661597 y Nombre:
EDENITH DEL CARMEN SANCHEZ JULIO.

~ NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivendia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 133390025 . La persona interasada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, mend ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda | B Imprimir

5153000

e, 2y Dios EPollciaN:cmal_doColmbia_ z}f m??‘
" aral - 'Cr 21 e POTENCADE LA
4 Coreo e A B 8 Viba
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

13:01:46
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 289790930

Bogota DC, 24 de enero del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) EDENITH DEL CARMEN SANCHEZ JULIQ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 30651597

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

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

Irale de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desemperioc ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anctaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sancicnes pena@
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuzles con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
perdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores piiblicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accién de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y [a ley particular o demds 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:/iwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

Carlos William Rodriguez Millan
Jefe Divisién 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 - 80 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.

wARAM Prewt irsctiira Aang e




24/1/28, 12:58 Policia Nacional de Colombia

‘E .8 DE COLOMBIA INICIO CONTACTENOS PREGUNTAS FRECUENTES
R

= ;
P T
;;T; POLICIA NACIONAL

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 12:58:50 PM horas del 24/01/2026, el ciudadano identificado con:

Cédula de Ciudadania N° 30661597
Apellides y Nombres: SANCHEZ JULIO EDENITH DEL CARMEN

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

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable Corte Constitucional, la
77 leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES” aplica para todas aquellas
personas que no registran antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincién
de la condena o la prescripcién de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el 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 instalacicnes de la
Policia Nacional mas cercanas.

Direccion: Avenida £l Dorado #
75— 25 barrio Modela,
Bogota D.C.

Atencicn adrinistrativa:
Lunes a Viernes 8:00 am a
12:00 pmy 2:00 pma 500 pm
Linca de atencidn al
ciudadane: 5159700 axt,
30557 (Bagotd)

Resto del pais; 018000 910
nz2

E-mail: dijinaraic-
ale@policia.gov.co

T ==

25 ) Presidenciade [ ‘E?w?g Ministerio de E Portal Unico de GOV.CO
Rt Q:-‘i:' ' e
la Republica Defensa Nacional Contratacién

Todos los derechos reservados.




ENTIDAD RECEPTORA

FORMATO UNICO |

HOJA DE VIDA |

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

1 DATOS PERSONALES

= | PRIMER APELLIDO | SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA ) | NOMBERES
VILLALBA ARGUMEDO | ROSALBA
DOCUMENTQ DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS
cc@ce O ras() No 1.003.589.250 FAMQO | coL. @ eEXTRANERC () _coroma
LIBRETA MILITAR
PRIMERACLASE ()  SEGUNDACLASE ()  NUMERO D.M

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

DEPTO CORDOBA

municirio COTORRA

Fecha  pia 07 mes 01 ] axo (19935 | CRA85-81 El paso de las Flores- Cotorra
PAIS COLOMBIA pais COLOMBIA
DEPTO CORDOBA municirio COTORRA -

TELEFONO. —3043496436—

2 a FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

MARQUE CON UNA X EL ULTIMC GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE 10, A Bo. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE

EDUCACION BASICA | riruo osrenno: BACHILLER ACADEMICO 1
PRIMARIA | secunpamia | MEDK | FECHADE GRADO J
{ 1o ! 20. | 3o. | 4o. | 50. | 60. | 70. | €. | 90. ‘ 10 ‘ 11 MES @ Ao (2012 1

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

TC (TECNICA), TL (TECNOLOGICA), ’ TE (TECNOLUGICA ESPECIALIZADA),

ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO O PHD),

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| £STAHA SIDO PREVISTA EN UNALEY).

UN (UNIVERSITARIA),

MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMERE DE LOS ESTUDIOS
ACADEMICA | APROBADOS Si NO © TITULO OBTENIDO

TERMINACION
MES ANC

No. DE TARJETA
PROFESIONAL

| WS
Jaez ) | |

S LOHABLA | LOLEE | LOESCRIBE
R|B[mMe|R|B[MB|R[B M8
—_— ——— — — —

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




FORMATO UNICO

HQJA-DEMIDA...

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

(3 2 EXPERIENCIA LABORAL

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

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA.| PRIVADA PAlS

|ALIMENTOS PARA APRENDER i COLOMBIA

DEPARTAMENTO | MUNICIPIO

CORDOBA ‘COTORRA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA& DE RETIRO
Dia.| 12| mes.[ g2] aRo.[ 2025 ] | oia. [14] mes [11] aRo. 2025,

CARGO O CONTRATO ACTLUAL DEPENDENCIA . DIRECCION

MANIPULACION DE ALIMENTOS

EMPLEC O CONTRATQ ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
.| DEPARTAMENTO l MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
: DiA m MES ANO E DIA m MES m ANO
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA ‘ PRIVADA | PAls
|
DEPARTAMENTO MUNICIPIO | CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS ' FECHA DE INGRESO ' FECHA DE RETIRO
pla L, | mes[  Jave [ . . | |oi[ ] mes [, Jano [, |
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD ‘] PUBLICA |  PRIVADA | PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO " CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO ' FECHA DE RETIRO
oia P 1 s P e R S it el Tl 3]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA ‘ DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL., IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA..




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

( o TIEMPO DE EXPERIENGIA T
cetraciont ANOS MESES
‘ SERVIDOR PUBLICO 9

| EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO
|

‘ TRABAJADOR INDEFENDIENTE

| TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 9 )
g

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE §I WO. (éME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-

CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS FOR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO So. DE LALEY 150/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento

£ O&O\\ia:/l 9] {Hffx\gc:q

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICC O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

i

| |
. | | »'

2

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

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

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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AN

- Formulario del Registro Unico Tributario

2, COnmptol 0 [ 1 I Inscripcian

4, Numero de formulario 141159533152
HL J\ 2 !9 {3“0'20}!;0- !-[11,'59533152
5. Numera de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12, Direcclon secsional £ s ! 14, Buzon electrdnico
1003589 25 05 |mumeyadsnssdeuons N ) AANST
IDENTIFICACION AN A
24. Tipo de contribuvente 25. Tipo de documento 26. Numero ce identificacion ) _.{/"f__‘
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania. s 1003589250 ST
Lugar de expedicién 28. Pais 29, Departamento R E’Iud_;ad(@aﬂdpla
COLOMBIA 1 6 9 |Cérdoba 223 ' |San Carlos 6 78
i 31, Pnmer apellide 32, Segundo apellide 33, Primer nombre & e 'ag‘.‘_cj;o's nombres
VILLALBA ARGUMEDO ROSALBA : \\_: / ~
35. Razén social NS ‘:-\ o
( . RS
36, Nombre comercial 5}- h'Sigfi‘; _\_‘.
/ AUBICACION. .
38, Pals 39, Departamento e A 40. Cludad/Municipio
COLOMEIA 1 6 9 |Cérdoba AT ey 2 3 |SanCarlos 6 7 8
41, Direcelén principal 7
CRR EL PASO DE LAS FLORES
42. Correo electrénico rosaargumedo180@gmail.com : ; -
43, Cédigo postal  E [44. Tatétono 1 v 371286915 8 945 Telbrono2
~—~ “/ CLASIFICACION
Actividad econémica ™ Ocupacién
Actividad princlpal Actividad secundarl—_ Otras actividades 52, Numero
48, Cédiga 4T, Fecha inicio actividad 48.Codigo - . 49, Fecha .‘nl;l\é‘vqm-_hd 5. Codigo 1 2 51, Cadigo establecimientos
-, : -.|_‘| .‘ . "
g299ll2022038 18| ~N\N LAY | | e 1S | 25
. Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 s’ N0 T Wy U AF adWES 4B A7 we a9 20, 3% 2208zt Tog Was ag
A= | =3, ] 1 v
sowls 0| | | | ] £ S S e B A 0 R e I T O T E (O Y
49 - No responsable de IVA
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 T 8 9 10
[ ’ [ ‘ ‘ J ‘ J ‘ 1 ' 55, Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
4. Codigo lsr. Modo | |
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
Pl L (ol LaERl Ty = | ‘
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la | ripeldn en el Regi: Unico Trib io -RUT-, tendra vigencia Indaﬂ'nlduyencc-nucuancianosemdglr:&su rencvacién

59, Anexos

s [] w[x]

Fara uso exclusivo de Ia DIAN

60. No. de Folios: E’

La infermacién suministrada a través de! formulario
y cbncelacién del Registro Unico Tributarlo (RUT), g
Inexaclitud en alguno de los datos suministrados se
sancionatorios o do suspension, sequn ol caso, Pardgrafo del articuls 1.6.1.2.6 del Decreto 1525
del 2016, De |gual manera al formalizar el tramite of usuarlo fue Informade v acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012,

Firma del solicitante:

oficlal de inscripcion, actualizacidn, suspensién
oberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
adelantaran los procedimientos administrativos

Sin perjulcio

de las verificaclones que la DIAN realice,

Firma auterizada:

9g4, Nombre VILLALBA ARGUMEDO ROSALBA

985, Cargo

Contribuyente

Fecha generacién documento PDF: 24-01-2026 12:26:02PM
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SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO
NIT 812000.357-1
calle 27 # 848 - Tel: 7951956

I

Ml

MONTERIA - CORDOBA. HORORE0RS
hish | ragmna 1 ge

Pacmnte ROSALBA VILLALBA ARGUMEDO
Historia : 1003589250 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc. Id : 1003589250 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 31 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:11:20
Teléfono : Primera Impresién : 19/02/2026 11:23:29
Remision : 101000008 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO

ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLQGIA

V.D.R.L Test NO REACTIVO

TECNICA: Ficculacion
Observaciones: Resultados falsamente positivos pueden ser observados
*en individuas con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes,
Resultados falsamente negativos se observan cuando hay fenomeno de prozona.

| m t‘mﬁ @aty

JERALDINE PAEZ SARMIENTO

BACTERIOLOGO
04404

MICRCSCOPIA

COPROLOQGICO

ESTUDIO MACROSCOPICO

color Cafe

Consistencia Dura

Hematies 0-2 xcampo

Flora cocobacilar Normal

Blastoconidias +

Blastoconidias en gemacion No se observaron

Pseudomicelios No se ohservaron

Celulas vegetales No se observaron

__Fibras musculares No se observaron

_eucocitos 0-2 X campo

Almidon parcialmente digerido -

EXAMEN PARASITOLOGICO

La muestra examinada es

Negativo para Parasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECION FARINGEOQ

REACCION POLIMORFO NUCLEAR Escasa

GRAM

Cocos gram positivos +

Bacilos gram positivos No se observan.

Bacilos gram'negativos . No se observan.

levaduras No se observan.
EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH No se observaron estructuras micoticas en la muestra analizada
Muestra Raspado de ufias.

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”




aul e ol L

Paciente : ROSALBA VILLALBA ARGUMEDQ
Historia : 1003589250
Doc. id : 1003589250

Edad/Sexo: 31 / F

SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO

NIT 812000.257-1
calle 27 # 8-48 - Tel; 7951956
MONTERIA - CGRTDOBA.

Medico
Convenio
Fecha Ingreso

HIATIR

101000006

Ml

Faging £ae £

: MEDICC NO IDENTIFICADQ

: CONSCRCIC CORDOBA ALIMENTA 2026
1 29/01/2026 16:11:20

Teléfono Primera Impresién : 19/02/2026 11:23.29
Remisién : 101000006 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADQ
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA

MICROSCOPIA

Validagion: 31018026 13:52:21

SOFIA MARGARITA LENGUA ARTZAGE
BACTERIOLOGA
TP-14384

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Far

P

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

FEL LTSS AT

Que habiendo practicado reconocimiento médico a ROLSABA VILLALBA ARGUMEDO

P P
P U T B Y R P S

con CC N° 1003589250 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de salud.

5 ANTECEDENTE: NIEGA |

‘ EXAMEN FISICO: SIN ALTERACIONES 3
FROTIS DE GARGANTA: NORMAL
KOH DE UNAS: NORMAL

FE LS

CROPOLOGICO: NORMAL
VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencién de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad

P O S P e

infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
‘Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

e P P P E e r b B F

Dra. Rnglice. M. Cavaffe Gl

Médico Cirujano
Universidsd Metrépolitana
R, 233309

FELAEE LS

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09

P P S S R Y

FA L

O PP B R P S B 2 R A P G s G e S B A B0 S v S v i S L QS P e S e P P PR S S

LA e P e e S

IIIIIIIIIIIIIII LA KL LA LR LS LD L DL LR L L LS DS L L DL LS L L LS LAL L LR AL A

R N N R A N L A A A L L AN AL A S AL e T P LA A A A LANALL LS LA AL .4
e e M e P e e e e e et e e e e T e e e e T et e e e T T o o o e o e e e i T o e T e o e T T T e T e T e e e e e e e e e e e e e e T e e e




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 'STBOR', hoy viernes 23 de
enero de 2026, a las 20:55:14, el numero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cedula de Ciudadania
No. Identificacion 1003589250
Cédigo de Verificacion 1003589250260123205514

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

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

S
S —-.f—-L---—-.ﬁ’// e s
= =

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generd: WEB

COR -
Con el Codigo de Verificacién puede constatar la autenticidad del Certificado. s

@ Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C Pagina 1 de |

- Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.




CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO i 2
GENERAL DE LA NACION No. 289756350

Bogota DC, 23 de enero del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIR1), el(la) sefior(a) ROSALBA VILLALBA ARGUMEDO identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1003589250

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
trale 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 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019. ‘
NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penaie:1
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
perdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desemperien funciones publicas e
ejercicio de la accién de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico,
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. E| 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:/mww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

n
en los términos que

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

ATENCION :
ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S),

SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS. i

Divisién 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




@ Policia Nacional de Colombia )

B (Default.aspx) [

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

B " Cons.
' ulta

Ciuda

dano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 23/01/2026 10:18:10 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1003589250 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR
CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por Iz cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y Convivencia
Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 112331922 . La persona interesada podra verificar la autenticidad
del presente documento através de la pagina web institucional digitando https://www.policia.gov.co, mend
ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de identidad y la fecha de expedicion del mismo.
Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de cédula corresponda con el documento de identidad
suministrado.

@ Nueva Busqueda B Imprimir

$15 9000

Policia Nacional de Colombia COLOMBIA
Direccion Genaral - Cra 59N 26 - 21 (. POTENGADE LA
Cuntro Administrativo Nacional CAN, Bogeta D.C VI DA :

Linea de atuncldn 0108000910112




POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

INICIO CONTACTENOS

PREGUNTAS FRECUENTES

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que siendo las '09:25:3.5 PM horas del 23/01/2026, el ciudadano identificado con:

Cédula de Ciudadania N° 1003589250

Apellidos y Nombres: VILLALBA ARGUMEDO ROSALBA

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

—a 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 prescripcién 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
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

la Republica

Direccidn: Avenida El Dorado #
75 =25 barrio Modelia,
Begota D.C.

Atencidn administrativa:
Lunes a Viernes 8:00 ama
12:00 pm y 2:00 pm a 5:00 pm
Linea de atencion al
ciudadano: 5159700 ext.
30552 (Bogotd)

Resto del pais: 018000910
112

E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

(§§J | Portal Unico de

liacty e !

Contratacion

Defensa Nacional
Todos los derechos reservados.

NS GOV.CO




FORMATO UNICO ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA

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

(1% DATOS PERSONALES

PRIVMER APELLIDO | SEGUNDO APELLIDO (0 DE CASADA) NOMBRES
ARTEAGA ! SANCHEZ EVARISTA RAQUEL

DOCUMENTQ DE IDENTIFICACION | SEXO NACIONALIDAD PAlS
ccRceO s No. 25970.714 ‘ F QMO | cOoL. (FEXTRANJERO () COLOMBIA

veremammar - (O @)

PRIMERA CLASE SEGUNDA CLASE | NOMERO D.M

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTOD ; | DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA  pia 1.2 mes [0.1) ANo (1,983, | | ELPASODELASFLORES

PAIS COLOMBIA | PAls COLOMBIA DEPTO CORDOBA

DEPTO  CORDOBA | MUNICIPIO COTORRA

municiplo COTORRA l TELEFONO 3234867757 EMAIL evaristaarteaga@email.com

Wmmwmml DE

EDUCACIQN BA NDARIA Y MEDIA)
1 | I |
EDUCACION %srca | | TiTuLO osrenbo: | Ll Y,
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DEGRADT
10. 20 3% 40 S0 6o, To, G %o 10 1 MES ANO

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

w ; MCAESCRIBA
TC (TECNICA], T ) TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA),  [—UNHUNWERSHARY), I
ES (ESPECIALIZACION), (MAESTRIAOMAGISTER). ___DOC (DOCTORADO O PHD),
OSSN T AR NSO DR HATAETA PROFESIONAY (51 ESTA HASIRD PREVISTA EN UNALEY) TERMINAGION | No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS | I | NO O TITULO OBTENIDO ves | |atd | | ProrEsionaL

( | ] =

| ' i
ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPARCL QUE: HABLA, LEE, ESCRISE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN
[ |
A IDIOMA |
— —~—

B) O MUY BIEN (MBE)

LOHASLA | LOLEE




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLAGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.
EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
FUNDACION PARA LA ATENCION FAMILIAR ¥ COMUNITARIA I X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO | correo eLecTRONICO ENTIDAD
CORDOBA COTORRA | fundacionfunafac@semail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO ‘ FECHA DE RETIRC
3022077154 oia [01] mes (02 ] avo (2019, | | pia mes 12 ] axo (2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
MANIPULADORA DE ALIMENTOQS SUMINISTRO DE ALIMENTOS ‘ calle 20 carrera 13° 69 cotorra-cérdoba
!
EMPLEO O CONTRATOANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIRIO | CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DEINGRESO . ECHAD RO —
O 7R s i e W | P e e Lol
I WIS AN | A WES AN
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA | DIRECCION
EMPLEQ O con.rmfo ANTERIOR
| EMPRESAOENTIOAD IR | _P"'E“C‘L‘ PR | BNS =
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS L. lrecrapembreso [ || [ ecrapkredro [ .. |
Dia MES ARO ‘ DiAa MES ARO
"CARGO O CONTRATO DEPENDENCHA " DIRECCION
1.
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA™——FPRIVADA PAIS =
!
“DEPARTAMENTC TUNICIPIC | | CORRECELECTRONICOENTIDAD
| 1 | l | [ I 1 1 I ! l | | l 1
TELEFONOCS FECHADEINGRESC FECHADERENIRO—

CARGC O CONTRATC

DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

(4% TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

4 TIEMPO DE EXPERIENCIA \|
OCUPACION ANGS WESES
Manipuladora de Alimentos 3

(5 B FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI O NO (C) ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

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

A

g\;”o{ 21572 £ ea44q

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

e' OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

L /

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

Ciudad y fecha

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATQS

LINEA GRA TUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: vweww.funcionpublica.gov.co




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIZ,

nwvero 25 970.714
ARTEAGA SANCHEZ

APELLIDOS
EVARISTA RAQUEL

NOMBHRES

\

n
.0
=
=

FECHADZ NaCiMIENTO  12-ENE-1983

COTORRA (BONGO)
(CORDOBA)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.55 O+ F

ESTATURA GS R+ SEXO

27-NOV-2002 COTORRA (BONGO) ;
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION 7 ,_ 1.z fmeams A

HEGISTRADOR NACIONAL
CARLOC AREL SANCHEZ TORRES
o n

T




i Ol AN Formularic el Registro Unico Tributario
|

4. Numero de formulario 141080673203
MMs 7 72:.;|”-s|a 4 [' I’M”lma 7320 3 |
5. Nmero de Identficacion Tributana (NIT) 6.0V | 12. Direcclén seccional — |14, Buztn lecironico
2597071 4' 2 |Imuuumerumﬁnldem! NGy g
IDENTIFICACION _
24, Tipa de contribuyents 25. Tipo de documento 28. Ndmero de identificacion e
Persona natural o sucesidn illquida 2 |Cédula de Cludadania 13 25970714
Lugar de expedicion 28. Pais 29, Departaments " Ta0, Crodnemuidero o
COLOMBIA 16 9 Cérdosa 3 |Cotorra 300
31, Primer apellide 32, Segundo apellide | 33, Primar nombre i H:'_c;m nombres
ARTEAGA SANCHEZ |[EVARISTA RAQUEL
35. Razén socal S |
I — ——
36. Nombre comercial i 37 Jighm
b
UBICACION
38. Pais 39. Departaments | 40. Cludadiunicipio
COLOMBIA 1 6 9 |Cordoba 2 3 |Cotorra 300
|41. Direccion principal
CRR PASO DE LAS FLORES s ~ N\
42, Comeo electrénica evanistaarteagaS3@gmail.com e
43. Chdige postal |44 Tetetono + 1) 323486775 745 Tekono?
CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion .
Actlvidad principal Actividad secundarls [ Ctras actividades 52. Nimero
46, Cédigo 47. Fecha Inicio actividad 48. Cédign 4% Fectalnicioactiviad | 5o, cedige 1 2 | 51. Cédigo estadlecimientos
8298][20141023f|| —~Jp {0~ |] —— | I N I
Responsabilidades, Calidades y Atributes
1 2 3 4 5 s 7 3 070 1M 12 43 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 28
i | 4 I | |
mowols 4ol | | ANETINE L L L L L L L
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar
48 - No responsable de IVA |
| [

| Usuarios aduaneros Exportadores
! 1 2 3 4 5 6 7 3 9 10
| | | ‘ i ‘ l | | l | ‘ 55 Forma 6. Tipo Sanvicio 1 2 3 |
. | | 1 1 | |
54, Céigo | ' - _ | |s7. Moo | | ' |
1 2 13 14 18 16 17 3 19 o | | 1
(R N Y A I O R | E=. i '
| 1 |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la Inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tondra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigirs su renovacion

Para uso exclusivo de 1a DIAN
58, Anexos sl D NO 60. No. da Follos; I:(ﬂ
Lo infarmaddn istradn a través del larie oficial de inscripcidn, actualizacidn, i Sin de las venfhicaci que la DIAN realice,
y cancelacidn del Reglstro Unico Trit {RUT), deberd wmvwr&xenm deconstalar | riyma auterizada:
:nmc!.?tud on nlquno do los datos suministrados se adel i administrativos

sogin el caso, Parigrafo del urh'c:.llo 1.6.1.2.6 dol Decrelo 1625
del 2016, De igual manees al formalizar el trdmite el Usuario fue informade y acepta b3 politca de
tratamianto de datos loy 1581 de 2012, 984, Nombre  ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA
Firma del solicitante:

985. Carge

e s iAot PR A e A AL
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SOLUCIONES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO ”INH” "
P o NIT 812.000.357-1

Dﬁur\wb NCAS calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956
e = MONTERIA - CORDOBA.

101000007

Ik

~agina 1 ae 1

o Tabgan sebis

JRSNTFPITREEN

Paciente : EVARISTA RAQUEL ARTEAGA SANCHEZ

Historia : 25970714 Médico : MEDICQ NO IDENTIFICADC
Doc.ld ' :25970714 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 44 / F - Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:11:53
Teléfono " : Primera Impresién : 19/02/2026 11:23:32
Rem:snén g 10100000? Médico : MEDICQ NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA
V.D.RL Test NO REACTIVO

TECNICA Floculaﬁ:on a

Observaciones: Resultados falsam ente positivos pueden ser observados

‘en individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes.

Resultados falsamente negativos se observan cuando hay fenomeno de prozona.

\J’ah'?acron 03/02/2026 ._

Owdl \dre P Vaﬂg

JERALDINE PAEZ SARMIENTO
BACTERIOLOGO

3 04404

MICROSCCGPIA

COPROLQOGICCO

ESTUDIO IV'ACRO-:»COPICO

color - Cafe

Consistencia .. Pastosa

Moco ++

ESTUDIO MICROSCOPICO

Hematies 0-2 xcampo
Flora cocobacilar Ligeramente aumentada
Blastoconidias No se observaron
Blastocenidias en gemacion No se observaron

. Pseudomicelios No se observaron

Zelulas vegetales No se observaron

Fibras musculares No se observaron
Leucocitos 0-2 X campo
Almiden parcialmente digerido +

'Grasas +

Jabones +

EXAMEN PARASITOLOGICO
Negativo para Parasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECION FARINGEO

REACCION POLIMCRFO NUCLEAR Escasa

GRAM

Coces gram paositives +

Bacilos gram positivos St 71 No se observan. Vi, e AL
Baciios gram negat:vos No se observan. -

lavaduras: . ' . No se observan. -

" "La'interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde: exclusivamente al médico”

oy A,
EE R




Paciente .: EVARISTA RAQUEL ARTEAGA SANCHEZ

Historia : 25970714

SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIC
NIT §12.000.357-1
calle 27 # 848 - Tel: 7951956

ll

MONTERIA - CORDOBA. 4gzean007

ragina £ ae £

Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.ld  : 25970714 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexc: 44 / = Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:11:53
Teléfone Primera Impresién : 19/02/2026 11:23:32
Remision : 101000007 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADQO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
MICROSCCPIA

EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH

Muestrz

No se observaron estructuras micoticas en la muestra analizada

Raspado de ufias

JISA FERNANDA VARGAS CASARRUB
BACTERIOLOGA
1003713954

& friterpretacr‘dn de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento médico a EVARISTA RAQUEL ARTEAGA
SANCHEZ con CC N° 25970714 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de
salud. :

ANTECEDENTE: NIEGA

G S e R S S S S S /:‘1:[114'1/13,-'.:/{'/1{

1.4,

EXAMEN FiSICO: SIN ALTERACIONES
FROTIS DE GARGANTA: NORMAL
KOH DE UNAS: NORMAL
CROPOLOGICO: NORMAL

VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencion de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

2\
L

%%%&L‘f«m&m

Médico Cirujzno
Univerasidad MetrSpolitana
ML 2338-09

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09
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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 'STBOR', hoy miércoles 28 de

enero de 2026, a las 17:48:41, el nimero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacién 25870714
Cadigo de Verificacion 25970714260128174841

Esta Certificaci6n es valida en todo el Territorio Nacional, siempre v cuando el tipo y niimero consignados en el
respectivo documento de identificacién. coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, 1a firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

7 3
/S /’:
o L7 -

/".','.._-f A DR et

=

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

GienardA- WER
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S
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES oE
17:51:18
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO - Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 290233956

Bogota DC, 28 de enero del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Szanciones e Inhabilidades
(SIRI), el{la) sefior(a) EVARISTA RAQUEL ARTEAGA SANCHEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania numero 25870714:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHAEILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesién en cargos gue exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las znotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2018,

NQTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anctaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con &l estado, de los fallos con respensabilidad fiscal, de las decisiones de
perdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en |
ejercicio de la accién de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piblico, en los términcs 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 case de nombramiento o suscripcién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de Ia Entidad, validar 12 informacitn de antecedentes del aspirante en la pagina web:
htips:/iww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

e

Carlos William Rodriguez Milldn
Jefe Divisién de Relacionamiento Con El Ciudadano (C)

ATENCION :

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

Divisién de Relacionamiento con el Cludadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogot4 D.C.

Samimes s ol e e
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£ :
FORMATO UNICO el

HOJA DE VIDA

> Persona Natural
B (Leyes 190 de 1995, 489 v 443 de 1898)

libetod y Orden

\

(1 X DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( © DE CASADA) | NOMERES
CUADRADO JULIO | ORLANA SUSANA
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION | SEXQ NACIONALIDAD PAIS
Jaray ®_... = O e O AL 32.938.398 ! F @ M O CoL. @EX]RANJERO O COLOMBIA
LIBRETA MILITAR 3 -
PRIMERA CLASE SEGUNDA CLASE | NUMERO DM
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO ; DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
0,1 [0.1] 11,982 | | Calle12#8-146 -
recia COLOMBIA " pais COLOMBIA pePTo _CORDOBA
DR WES —ANO— -
i BOLIVAR | SAN PELAYO
P i | TELEFONO 3014125094 EmAIL Orlanacj.epf@gmail.com
|

MUNICIPIC

EDUCACION BASICA Y MEDIA /
MARQUE CON UNAX EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A So. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o, A 110, DE
EDUCACION BASICASECUNDARIAY MEDIA )

i [ e

|

fo. 20 3 40 So |60 To 8o 9o | 10 11 |
| ' ' == 5 3
‘EDLGAC{ONE{A&*GA | TITULO OBTENIDG: | 2,003 J
PRINARIA SECUNDARIA MEDIA  FECHA DE GRADONES T 2 ANO

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
L OUAGENCIE-ESTE PUNTO-EN-ESTRICTO-ORDEN-CRONCLOGIC

TC (TECNICA], L M

ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIAQ

D - - A

A, TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), LN UNWERSITARIAY
MAGISTER), DOC (DCCTORADO O PHD), |

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERQ DE|LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY),
MODALIDAD | No SEMESTRES | GRADUADOD. NOMBRE DE | 08 ESTIUNIOS TE : | No DETARJETA |
ACADEMICA | APROBADOS | 1 | NO | O TITULO OBTENIDC MES ANG | PROFESIONAL

[
<
=

X 4 | x| | SECRETARIADO ADMINISTRATIVO | 04 9|
| 1

|
1

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

e 4
LOHABLA | LOLEE | LOESCRIBE
IDIOMA R|8mer |8 |mB[R 5 ms
5 1 = 1
N INGLES x | [x] % |




'3 R EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 180 de 1985, 489 y 443 de 1998)

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR ELACTUAL.

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
FUNDACION PARA LA ATENCION FAMILIAR Y COMUNITARIA % X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO | CORREG ELECTRONICO ENTIDAD
CORDOBA COTORRA | fundacionfunafac@gmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3022077154 pia [01] mes [02 ] aro [2019, | | pia mes [12 ] aro [2021, |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA | DIRECCION
MANIPULADORA DE ALIMENTOS SUMINISTRO DE ALIMENTQS | calle 20 carrera 13° 69 cotorra-cérdoba
!
EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
| |
DEPARTAMENTO MUNICIPIO | CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
|
TELEFONQS T FECHA DETNGRESO . ECHA DE-RETIRO
. uuf‘,‘_‘-lllgilj I ﬂ|||']
DA MES ANC | DiA MES ANG
CARGOC C CONTRATO DEPENDENCIA | DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIFIO ; CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS | FECHA DEINGRESO vl ) | FECHADERETRO ,
Dia MES ARO DiA MES ANQ
| CARGO O CONTRATO DEFENDENCIA DIRECCICON
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
[TEMFRESA O ENTICAD PUBLICA™ PRIVADA mr’.::

“DEPARTAMENTO

| MUNICIPIO T

TELEFONOS

CARGO O CONTRATC

~CORRECELECTROMICOENTIDAD —————

Led L] [

FECHADEINGRESC T

DIA MES ANO

DEPENDENGIA

MATA: QI DENLIEDE ANICIARAD MAS CYDEDISMMSIA T ARAD AL IMDDILEA A ISVAMENTE COTA WM 1A

| DIA

FECHADE RETIRO

MES ANO

DIRECCION



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1895, 488 y 443 de 1998)

(48" TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

' TIEMPO DE EXPERIENCIA )
. OCUPACICN NGE e
| SECTOR PRIVADO 3

(5 B FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI @ NOC:} ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHAEILIDAD £
INCOM- PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELESRAR CONTRATOS DE
PRESTA- CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

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

Oﬂo{vx,q S ,Courmja :r

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

(6 B OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

f

L )

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

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA DA TS rrOr A WED. v,
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La Repiiblica de Colombia
g en su nomthre [

Institucion Educatiug
duan Jlose Lliptg
Cartagena de Indias A, G, y € - ZEBolium
Aprobade por Zesalurian Xo. 0107 De Biciembre 7 3¢ 2000 g Reconorimients ©firtal segfin
alucidn 0830 de Saue 30 de 2002 smanada e la Secretaria de Educarisn Bistrital Do €artagena

Confiere a:

Orvlana Susana Cimqmdo Julio

ichen nfi cadew®) con C.C. No,

€1 Trtulo b2

Bachiller Atadémicn

Por haber nrsade i aprobada ius estudins rﬂ&espnnhimtes al mivef de
Educariin Mediz 35“‘-‘““@«:1 28 %y 113 De 1999); segim los planes Y progranus
vigentes estableridos en of Decretn 3011 def 19 e Bicfembre de 1997 (Edur. Xocturna)

Anotado en 2l coniral tnterno del plmrtel en el

#Libro Xo.o > Falia No.4¢ Biploma No. 29 8y

ook T
S

o

..... - Dade en Cartagena e Indias 3. G, C. Baolivar. 2z /§ d $/z e 003

-

No. 022

s B LT st
§ Nobrigues T3 Aarina Paes Billamizar
E.C. f.ﬂ 9.056&3‘3’ Ve Cartamena AW e 95 Y24 A an. w=

CTIErTiG At




3“1‘[ stltlu:lﬂn EEE hmatﬁld Registro Bane 113001004149
31[&1’[ 3055 ﬁlﬁtﬂ €8bige Iefes No. 030726

Cartagena de Indias B, T. P €. - Colombia

Acta de Brado

£n la ciudad de Cartagena de Indias, B.T.y €., Bepartamentn de #plivar, a lns12
Dieciocho Dasdelmes De n;.  de 2opz, se reunieron, con el fin de formalizar
la graduarisn de los alunmos del Gitimo grado del nivel de Eduracidin Media, los
suscritos Rector y Secretaria en la Rectoria e la Institucisn Educativa Juan Jose
Nietn, aprobada por Resoluriin No. 0107 de Bicientbre 7 de 2000 y Reconorimients
Oficial segiin RKesoluciin BES0 de Maye 30 de 2002 enmnada de la Secretaria de
Educarion Bistrital de Cartagena, gara otorgar el tihulo de Bachiller.
Comprobada la situacisn legal waradémica del estudimite:

Orlana Susana Cuadrade Julio
IR HPENO Y PROGRESO

£l Rector, Guillermo Rodriguez Cassiani y la Secretaria Luz Marina Pae:
Hillamizar, procedieron a nidrgar el Diploma del Titulo de #achiller Acadimico

w

£s fiel ropia tomada del libro de Actas Generales de graduaciin, Acta Xo 003,
Defecha 18 deBic. de 2002, gue comienza con el nombre de: Almada Simancas Koyer
y secierra con el nombre de  Uepes#dieding Aracely del Secocrn

Bado en Cartagena de IndiasB. T.y €. , alos 12 das el mes e Diciembre de 2002

/ -/ - /“,:
) p I Vs
Lus Marina Pars Pillamizar
€.C. No. 33.154.214 de Cartagena
Rector N N34 Secretaria




REPUELICA DE COLOMBIA

IDENTIFICACHION PERSONMAL

i iy I i oy
CEDULA DE ClUDADANIA

e 32.938.398

CUADBADO JULIO
APELLINGT

|l

P TR IAF ST

FECNA JE NACIIENTD 01-ENE-1S82
PELAYO
({CORDCBA}
LUCAR DE MACTMIENTD
1.60 A+ F
EETATUMS S8 e TEXD
25.ABR-2003 CARTAGENA

FESHA ¥ UGAR DT CXPEDIEION

DITEAM0 0 14IA0T
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POl Una COLOMEIA MA% MONESTA

Formulario de! Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 1| Inscripeién

4. NUimero de formulario

| '
|
2

14558530435

Il

415 9984(8020) 000001465853043 5
5, Namere de ldentificacian Tributaria (NIT) 8.0V I 12. Direccien seccional ‘1 4. Buzén eloctrénico
329383938|s/ ¥ Aduanss oo 1.2
IDENTIFICACION —~
24. Tipe de contnouyante | 25. Tipo de documento 26. Nimero de lcentificacién |27 Fecha expadicién
Persona natural o sucesién illquida 2 |Cedula de Ciudadania 13 32938398 / 20030425
Lugar de expedicion 28. Pals | 29. Departaments |20, Crustacimuicipio
COLOMBIA, 169 iBni‘:var 6 8 Cartagena 3001
31, Primer apellido 22, Segundo apellido | 33, Primer nomare %, Otres nombres
CUADRADO JULIO | ORLANA SUSANA
25. Razén sosal -
38, Nombre eomercial L [anoge
!
Z UBICACION
|38, Pais 39, Departamento | 40. Ciudad/Municisio
COLOMBIA 1 6 9 |Cérdoba 23 | Cotorra 300
41, Direccion principal
Crr Paso de las Florez
42. Comeo electrénico arlanacf.etf@gmail.com N
43, Cédigo postal lM.ana'o! B AL 3014125089 4i45.‘reléfom2
CLASIFICACION T
Actividad econémica B | Ocupacién .
Actividad principal Actricad secundaris | Otras actividades ' & e
46.Cédigo 47 Fecha Inicio actividad 48, Cédign 43, Fecha inicio actvinad 50, Cédigo 1 2 51, Cédigo eatablocimientcy
ls210]/[20110818]||[8 LY L &/, | | | | |‘ | | | .’ |
P - —R—;_p:{nahliidados. Calidades y Atributos '

3 & @ f 7 % 3 10 11 12 3 4 15 16 17 18 18 20 24 22 23 24 25 28
oo ] I N I I Tl I O O O R R R R R I
49 - No responsable de IVA

Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 3 7 8 9 10
_ { ' ‘ l ‘ ‘ J ‘ | [ 55.Forma  56. Tipo Sorvicio 1 2 3
e 1 12 13 14 15 16 | 17 18 12 20 ' !IS? s ‘ |
NN s |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la Inseripeidn en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendr vigencia indefinida ¥ en consecuencia no se exigirl su renovacién
Para uso exclusivo de la DIAN
iadghabaiy .
sl @ NO D 60, No. de Folios: 1| _|
a travis dal fe

Lo informacidn sumis ) lario oficial de Inscripeidn, actunlizacién, suspensidn |
¥ cancelacldn del Registre Unico Tributario (RUT), deberd ser exncta v veraz: en easo de constatar |
Inexactitud en alguno de los dates suministrados so adelantardn los procedimi i ives
sancionatorios o de suspensidn, segun of caso.

Parfigrafo del artieula 1.6.1.2.20 dol Decreto 1625 de 2018
Firma dol solicitame:

59, Anexos

61, Fecha }2019 -09-11

Sin perjuicio de tas venficaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

|
|
! 984, Nombre BSLANCO MONTES JAQUELINE DEL CARMEN
\ 985.Carga Analista Il

|
|

Fecha aeneracién documento PDF: 23-01-2026 05:25:10PM
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Paciente ORLANA SUSANA CUADRADC JULIO

SCLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO
NIT 812000.357-1
calle 27 # 848 - Tel: 7951956
MONTEZRIA - CORDOBA.

IRV

101000008

ragina 1 ae

Historia ~:32938398 © . Medico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.ld ) 1132938398 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
EdadiSexo: 44 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:12:27
- Teléfono Primera Impresién : 16/02/2026 11:23:36
Rerhisiér.l' i ‘]01000008 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA
V.D.R.L Test NO REACTIVO

TECNICA.: Fioculacion

Observacicnes: Resultados falsamente positivos pueden ser observados
en individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfarmedades Autoinmunes.

MICROSCGCPIA

COPROLOGICO
ESTUDIO MACROSCOPICO

color

-Consistencia

Hematies

Flora cocobacilar
Blastqeconidias | . . ;
Blastoconidias en gemiacion
Pseudomicelios

Celulas vegetales

__Fibras musculares

eucocitos

Almidon parcialmente digerido
EXAMEN PARASITOLCGICO
La'muestra examinada es
Negativo para Parasitos Intestinzles

FROTIS DE SECRECION FARINGEQ
REACCION POLIMORFQ NUCLEAR
GRAM !

Cocos gram positivos

Bacilos gram positivos

Bacilos gram negativos

levaduras

EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH

Muestra

© 'La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”

Resultados falsamente negativos se observan cuando hay fenomenc de prozona.

Valigacion: 03/02/2026 0512

m\c‘m@, 0y

JERALDINE PAEZ SARMIENTO
BACTERIOLOGO
04404

Cafe

Pastosa

0-2 xcampo
Normal

No se observaron

No se observaron

No se observaron

No se observaron

No se observaron

0-2 X campo
-+

Escasa
+
No se cbhservan.

No se observan.
No se observan.

Muestra negativa para estructuras micoticas

Raspado de uiias.




SOLUCIONES . SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO ”ll“””llm MI | | | NIWI“HI
LACMNOKTI T A S NIT 812.000.357-1
DIAGNGSTICAS calle 27 # 848 - Tel: 7951956 163 antene

. , MONTERIA - CORDOBA.
S ey ragina £ ge £

Paciente : ORLANA SUSANA CUADRADO JULIQ

Historia : 32838398 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.ld  : 32938398 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 44 | F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:12:27
Teléfono : Primera Impresién : 19/02/2026 11:23:36
Remisiéon : 101000008 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADC
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA

MICROSCCPIA

Validacién: 31) 26 121155

SOFIA MARGARITA LENGUA ARTEAGE
BACTERIOLOGA
TP-14684

“La interpretacion de éste y todo examen de laboratoric corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento médico a ORLANA SUSANA CUADRADO
JULIO con CC N° 32938398 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de salud.

- ANTECEDENTE: NIEGA

P N S R S S e S i “f

EXAMEN FiSICO: SIN ALTERACIONES

.

 Hs

FROTIS DE GARGANTA: NORMAL

KOH DE UNAS: NORMAL

CROPOLOGICO: NORMAL

VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

S S S A L T T E T T O e F AT A AT T T r i

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencién de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra

4

S i i i AP S P SR S L A P e P B S e P i i S S

apta para realizar actividades de manipulacion de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

mmngaamm‘&mﬁoa

Médico Clrujanc
Univorsidod Metrcpolitana
. R 2238-09

. v

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/0%

.
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2411726, 8115 Ceonsulta RNMC

@ Policia Nacional de Colombia @

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

2 Consuita Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que 2 la fecha, 24/01/2026 08:15:05 2. m. el ciudadane con Cédula de Ciudadania N©. 32938398 vy Nombre:

ORLANA SUSANA CUADRADO JULIO.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad v
Convivenciz Ciudadana”. Registro interno de validacidn No. 133373253 . La persona interesadza podré
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
hitps://www.policia.gov.co, men ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

[ Q Nueva Busqueda “ E Imprimir ]

hitps.ifervenpe. policia.gov.co/PSCArm_cnp_consulta.zspx

(https://www.policia.gov.cof) QU

142



24/1126, 817 Consulta de Inhatrlidades

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

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 08:17:02 horas del 24/01/2026, el ciudadano identificado con cédulz de ciudadania No. 32938398,
Agellidos y Nombres CUADRADO JULIO ORLANA SUSANA

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendrd en consideracién por la entidad o empresa ICBF, con NIT 899999239-2 y su utilizacidn
— es exclusivamente dentre del proceso de seleccidn 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 2 quienes hayan sido condenados por
delitos sexuales cometidos contra menores, se crez el registro de inhabilidades Vy se dictan otras disposicionss”y su
Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 "por mediio del cual se reglamenta la Ley 7918 de 2018, con observancia de
las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014y demés normatividad rectora frente al tratamiento de datos.

DIRECCION DE INVESTIGACION CRIMINAL E INTERPOL

Area de Administracién de Informacidn Criminal

ENLACES DE INTERES
> Portalweb DUIN

» Consulta Antecedentes Judicizles

» Protecoitn de Datos

SIGANOS EN LAS REDES SOCIALES

@® ») (¥

Consulta de Inhabilidades - Ley 1918 de 2018 [ Ley 2375 de 2024

& 2025 Policia Nacianal de Colombia - Grupa Tacnologias de 1 Infarmacién y las Comurticadiones DI
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\/ CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

08:14:42
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
(ENERAL DE LA NACION No. 289766847

Bogota DC, 24 de enero del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultade el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(z) ORLANA SUSANA CUADRADQ JULIO identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 32938388

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes contiene las anotaciones de las sancicnes ¢ inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o pesesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2018.

NOTA: Ei certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales, l
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
perdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones pubslicas en
ejercicio de la accién de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector plblico, en los términos que
establezcz la Constitucién Pelitica 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 suscripcion de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https:/fwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificade-antecedentes.aspx

a

Carlos William Rodriguez Milldn
Jefe Divisién de Relacionamiento Con E! Ciudadano (C)

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE

QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS,

Divisién de Relacionamiente con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera § Ne. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170: Bogota D.C.

remanes e sre el sl s
—
"




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 sabado 24 de
enero de 2026, a las 08:25:01, el namero de identificacién. relacionado a continuaciéon, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacién 32838398
Cadigo de Verificacién 32938398260124082501

Esta Certificacion es vélida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nlimero consignados en el
respectivo documento de identificacién, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004. la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

7 -
i e o
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HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado
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24/1/25, 813 Polic’a Nacienal de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA INICIO  CONTACTENOS  PREGUNTAS FRECUENTES

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 08:13:31 AM horas del 24/01/2028, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 32938398
Apellidos y Nombres: CUADRADQ JULIO ORLANA SUSANA

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

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

Esta consulta es vélida siempre v cuando el numero de identificacién y nombres, correspondan con el documento de

identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerde a lo establecido en el ordenamiento
constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consuite las Rreguntas frecuentes o acérquese a las instalaciones de I2 Policia
Nacional mas cercanas.

ntps.iamecedentes.policia. gov.co TO05WebJudicialrarmAntecedentes. xhtm| 2




g—r"-’@ﬁﬁ- _' HOJA DE VIDA
$ A Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1988)

% FORMATO UNICO ENTIDAD RECEPTORA

Libertad y Orden
1 DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( © DE CASADA ) NOMBRES
RAMOS ATILANO GLENYS DEL CARMEN
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXC | NACIONALIDAD PAlS
ccXceOpras() No. 25968282 FAMO | coL. & exTrRANJERO O
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO DM
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA  pia [2, 8 Mes [0,2] Ao 1,963 | | ELBONGO
PAIS COLOMBIA pals COLOMBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO CORDOBA mMunicipio  _COTORRA gledeca2025@gmail.
MUNICIPIO  SAN PELAYO TELEFONO 3006243493 emvalL <™
2% FORMACION ACADEMICA
EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A 6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o0. A 112, DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA )

ey EDUCACION BASICA TiTuLo osTENIDO: BACHILLER ACADEMICO ‘\I
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO

10| 20| 3| 40|50 |60 |70 80| 50| 10| MES E ARO p

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENGIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICQ, 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 PREVISTAEN UNALEY).

MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMERE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA i
ACADEMICA | APROBADOS Si | NO O TITULO OBTENIDO MES ANOC PROFESIONAL

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

LO HABLA LOLEE LO ESCRFSE\
/R |B [MB|R |B [MB|R | B |[MB

IDIOMA




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDC PCR EL ACTUAL.

EMPLEC ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA C ENTIDAD | PUBLICA PRIVADA Fals
DEFPARTAMENTC MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

DIA | ] MES|[ . | ANO |4 ! DiA 1 MES | ANO E
CARGC O CONTRATO ACTUAL DEFPENDENCIA DIRECCION

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHQJA .

EMPRESA O ENTIDAD ’ PUBLICA | PRIVADA | PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO l‘ CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA m MES | | ANO L ¥ DIA MES | ANO | L LJ‘
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
oia ) mes Aol ., ||oal | mes| . JaRo . .
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia L, | mes| . | ano | lota [ ] mesl . | aRo| . .
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1938)

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

7 TIEMPO DE EXPERIENCIA B
OCUPACION P T
SERVIDOR PUBLICO 10

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

\TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 10

o FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE Sl O NO @ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION 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,

aepl RIS

FIRNMA DEL SERVIDOR PUBLICC O CONTRATISTA

6 @ OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS
il )

AN

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

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

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICAC N PERSONAL
céouuu DE CIUBADANIA

NUMERD 25._3_58.282 .
RAMOS ATILANO
APELLIDOS '

GLENYS DEL CARMEN
NOMERES

Yo w/s n

o \.-.—-.-. ot

FECHA DE NACIMENTO  28-FEB-1963

SAN P ELAYO
(CORDOBA)

LUGAR DE NACIMIENTO
1.54 O+ E -
ESTATURA G.5 AH 3
20-0CT-1983 LORICA

FECHA Y LUGAR DE EXFPEDICION

RECRITAADOR NATTONAL
ALEEAMDLH VEOA F0CHA

A1301400-01 3431 67-F-0026068202-20p90222 00985?2'3453 1 8507104831




; ) I A N Formulario del Registro Unico Tributario
2. Concepto |0 | 2| Actualizacidn
4. Nimero de formulario 141163134893
(415)7707212489984(8020) 000014116313489 3
5. Numaro de |dentificacidn Tribuwtaria (NIT) B. DV | 12. Dirocclén seccional \ } 14, Buzdén oloctrénico
25958282|3 2 o) L e B
IDENTIFICACION £< P
24, Tipo do centribuyento 25. Tipo do documoento 26. Nimero de Identificacion {'\ \ ,/x \, N
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 259582 8,2\\::\ i e
Lugar de expedicidn 28. Pais 29, Dopartamonto S g0 daumn?m‘qi“;o
COLOMBIA 1 6 9 |Cércdoba 2 3 ,—\\\\\u’ Loric.a 417
31. Primer apeliido 32, Segundo apellide 33, Primer nombre p .4 \ /.EA.Quns rombres
RAMOS ATILANO GLENYS ‘\ ~— ; ." DEL CARMEN
*azdn social AL
/;1\ v 7 / \~ g
26. Nombre comercial AL 7. Sl \/
¢ v J igla \_/
5NN, N
uBIC ;\rucm" T Ny
38, Pals 39. Departamento 5 ~ 40, Cludad/Municipio
COLCMBIA 1 6 9 |Cérdoba Cotorra 300
41, Direccién principal
|CL 21 B CR 14 BRR EL PALMAR
42, Correo electrénico gledeca2025@gmail.com _
43, Cédigo postal 44. Teléfono 1/ / '“3 o 0624 3 4 9 3|45 Telélono 2
LN ,v..r\Si CACION
Actividad e¢onémica™ / Ocupacién
Actlvidad principal hﬁlvlﬁaﬁ‘:oc@ndurla/‘?’\ T JZ\ Otras actividades 52, Nimero
46.Codigo  47. Fecha Iniclo actividad 48. Codigo /m-tg\‘mm ilcio, ,aéhddad 50, Cédigo 1 2 51. Cocigo Bgianmpimenioy
£ e p:
[8 29 9[|2025,02)19]]| = S5 I | l I |
> /Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 S/‘H--Z_\ & .\\ \10/ /11 12 13 14 15 16 17 18 18 20 21 22 23 24 25 26
% 3 ] o
¥ LY % % /
| 2 \ | L, ™
!samsonIIIIIFDA?’L\«IIIIlIIII[IIIIII|
- No responsable de IVA CNNS A 7
AN RN
/a—-\ N \,_\ N N
N/ ? b
r'-‘-.\\'\ , /\\\\\\\-/.
F o NS T N
£~
hY \ .\‘n
e WP b
A oo
Sl U:..-su os addaneros Exportadores
1 2 3/ a 5 [ 7 8 L} 10
‘ I ‘i\?\ | ! ] l | ‘ 55, Forma 56, Tipo Sarviclo 1 2 3
54, Cédigo 7 |57_ Modo |
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
I N N I I I I b 1
IMPORTANTE: Sin perjulcio de las aﬁtu:llzacioncs a que haya lugar, la Inscripeién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendré vigencia Indefinida y en ia no se exlgird su renovacién
Para uso exclusivo de la DIAN
59. Anexos D NO E 60. No. de Folios: E
La informacidn suministrada a través del formulario oficial de inscripcidn, actualizacién, suspensién | Sin perulcio de las vorificaciones qua la DIAN realice.
y cancelacidn del Registro Unieo Tributario (RUT), deberd ser oxacta v veraz; on ¢aso de constatar Eirra autorizags:
Inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administrativos "
sanclonatorios ¢ de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 de! Decreto 1625
del 2016, De igual manera al formalizar el trdmite el usuario fue informado y acepla la politica de
tratamionto de datos ley 1581 do 2012. 984, Nombre PUCHE GASPAR JOSE MIGUEL
Firma del solicitante:
985, Cargo Gestor |

Fecha generacién documento POF: 24-01-2026 04:12:12PM
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SOLUCIONE % SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO H"mm "m

gy NIT 812.000.357-1
j e
DL""‘\*»J NOSTICA calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956

e MONTERIA - CORDOBA. 1als0000d
i lish. & R ragina 1 ae 1
F’amente GLENIS DEL CARMEN RAMOS ATILANO
Historia : 25658282 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADQ
Doc.ld ' : 25956282 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexc: 62 J‘I F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:13:44
Teléfono : Primera Impresién : 19/02/2026 11:23:40
Remisién : 101000008 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLCGIA
V.D.R.L Test NO REACTIVO

CCNICA: Floculacion
GCbservaciones: Resultados falsamente positivos pueden ser observados
en individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes.

Resultados falsamente negativos se observan cuando hay fenomeno de prozona.

ddie Vit
JERALDINE PAEZ SARMIENTQO

BACTERIOLOGO
04404

MICROSCOPIA

COPROLQGICO
ESTUDIC MACROSCOPICO

color Cafe
Consistencia Dura
ESTULIO MICROSCOPICO
Hematies 0-2 xcampo
Flora cacobacilar . Normal
Blastoconidias No se observaron
Blastoconidias en gemacion No se observaron
Pseudomicelios No se observaron

- Celulas vegetales No se observaron
=ibras musculares No se observaron
Leucocitos 0-2 X campo
Almidon NO digerido +
Grasas +
Jabones +

EXAMEN PARASITOLOGICO
Negative para Parasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECION FARINGEQ

REACCION POLIMORFO NUCLEAR Moderada.
GRAM

‘Coces gram positivos +

Bacilos gram positivos +

Bacilos gram negativos *  No se observan.

levaduras ) No se observan.

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratoric corresponde exclusivamente al médico”




soLucioNES DAGNOSTIAS DEL i M

Il

lii}

NIT 812.000.357-1
calle 27 # 848 - Tel: 7951956 gl sy conn
_ MONTERIA - CORDOBA. HRHLURROES
T e ragina < ae £
JEPLRE I e s
Paciente : GLENIS DEL CARMEN RAMOS ATILANOC
Historia : 25858282 Medico : MEDICQO NO IDENTIFICADO
Doc. Id 1 25858252 Convenio : CONSORCIO CORDOEA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 62 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:13:44
Teiéfono : Primera Impresién : 19/02/2026 11:23:40
Remisién : 101000009 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADQ
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
MICROSCOPIA
EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH No se observaron estructuras micoticas en la muestra analizada
Muestra Raspado de unias.

Validacion: 31/ 26 13:0212

SOFIA MARGARITA LENGUA ARTEAGE
BACTERIOLOGA
TP-14684

“La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento médico a GLENYS DEL CARMEN RAMOS
ATILANC con CC N° 25958282 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de
salud.

ANTECEDENTE: NIEGA

'EXAMEN FiSICO: SIN ALTERACIONES

FROTIS DE GARGANTA: NORMAL
KOH DE UNAS: NORMAL
CROPOLOGICO: NORMAL

VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencion de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacion de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

Médico Cirujano
Unhvorsidsd Metrépolitana
R 233909

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09
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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 sdbado 24 de

enero de 2026, a las 09:09:35, el numero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania
No. |dentificacion 25958282
Cédigo de Verificacion 25958282260124090935

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

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Generd: WEB

/
/ / P

44 = /
HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

®

Con el Cédigo de Verificacién puede constatar la autenticidad del Certificado.

Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogotd D.C
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.

e T, w—

Pégina 1 de |



@@3 Policia Nacional de Colombia
(A (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

$ Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 24/01/2026 09:12:00 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 25958282 y Nombre:
GLENYS DEL CARMEN RAMOS ATILANO.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 133375679 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

rO. Nueva Busqueda H E Imprimir ]

| 515 9000

Policia Nacional de Colombia COLOMBIA

7Y s
DIOS y Direccisn General - Cra, 58 N° 26 - 21

4 (e ROTENGIA CE LA
Centro Administrativo Nazional CAN, Begeta D.C. £

Linea de atencion: D18000-910112 | VI BA

N i, © =~




OLICIA NACIONAL
E COLOMBIA

)

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 09:12:51 AM horas del 24/01/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 25958282
Apellidos y Nombres: RAMOS ATILANO GLENYS DEL CARMEN

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 qué no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de la
condena o la prescripcién de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacion y hombres, 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 acerquese a las
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direccion: Avenida El Dorado # 75
~ 25 barrio Modelia, Bogota D.C,
Atencion adrministrativa: Lunes @
Viernes 800 ama 12:00 pmy
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadana:
5159700 ext. 30552 (Bogotd)
Resto del pais: 018000910112
E-rnail; dijin.araic-
atc@policia.gov.co
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\/ CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB

. 09:13:13
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO etk
GENERAL DE LA NACION No. 289770354

Bogota DC, 24 de enero del 2028

Lz PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) GLENYS DEL CARMEN RAMOS ATILANO identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 25958282:

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 posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificardn todas las anotaciones que
|figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 4o. del articulo 238 Ley 1952 de 20189.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales, l
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 accidn de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector pUblico, en los términos que
establezea la Constitucién Politica y la ley particular o demds 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:
hitps:/fwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

Carlos William Rodriguez Millan
Jefe Divisién 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; Bogoté D.C.

www.procuraduria.gov.co




LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy sadbado 24 de
enero de 2026, a las 09:13:53, el nimero de identificacién, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania

No. Identificacién

25958282

Caédigo de Verificacion

25958282260124091353

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y niimero consignados en ¢l

respectivo documento de identificacién, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Gener6: WEB

/j/// 4 y >
; P >
Y

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

®

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

sy (3T -
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Libertod y Orden

- FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 120 de 1995, 483 vy 443 de 1898)

(1§ DATOS PERSONALES

ENTIDAD RECEFTORA

PRIMER AFPELLIDO ! SEGUNDO APELLIDO { O DE CASADA) NOMERES :

Conde | Pexvios Andris elenc
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS
cc®WceOrsO N TEAFTIS5I0 rPMO | cor. B extranvero O COlOMBicy
LIBRETA MILITAR
PRIVERACLASE (O seeunoaciase (O NUMERO DM

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO

FECHA  pia [27] mes (0] aro 993 |
PAIS ColomMBiea

DEPTO cordD
MUNICIPIO _ COTOYYCL

DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

pals  Colombias

pepro  COX0OPA

MuNicipio _ COTO =,

TeLérono 31039269 D% emar 7@ 3 c,3.°nd"‘a ;gjz? i

e FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA ]

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADC ( LOS GRADOS DE 10.A 60, DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS Bo. A 110. DE

i EDUGCACION BASICA

| TITULO OBTENIDO:

~

PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA

FECHA DE GRADO

|

10. | 20. | 3. | 4a. | So. w!m ao.!so. w0 )

p

MES ANO | | |

)

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),

DOC (DOCTORADO O PHD),
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S1 ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

UN (UNIVERSITARIA),

MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO
ACADEMICA | APROBADOS St NO

O TITULO OBTENIDO

NOMBRE DE LOS ESTUDIOS

| TERMINACION

No. DE TARJETA
PROFESIONAL

| Mes ARQ

|

|

LOMABLA | LOLEE | rosscrige )
( o i R|B|mMs|R|[B[MB[R[B [MB
| £3Pand_ Y v ¥

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




.|T'

(3 ¥ EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

NOTA: SI REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA .

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONCLOGICO GOMENZANDO POR EL ACTUAL.
EMPLEQ ACTUAL O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
|
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FEGHA DE RETIRO
DiA‘Il MESEAF:O' [ DiAm MES | |, | ANO | . | . |
CARGO © CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD 1 PUBLICA‘ PRIVADA | PAS
| !
DEPARTAMENTO MUNICIPIO ‘ CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
lofa .| ves[  Javol . J|oml[ ] mes[ Javo[ . ]
CARGO 0 CONTRATO i DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ © CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD P!JE-’UCAI PRINADA | Pals
.l |
DEPARTAMENTC MUNICIBIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO | FECHA DE RETIRO
oia [, ] mes[ Jaro [ J|om[ ] mes]avol ..
CARGO O CONTRATO | DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA eals
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRC
DEA|||MESI1|AﬂO|||||DiA L I MES| . JARO L
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
=




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1895, 489 y 443 de 1898)"

(4% TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

" [ TIEMPO DE EXPERIENCIA N
OCUPACION NS MESES

| SERVIDOR PUELICO

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE Si o NO O ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIEILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEERAR CONTRATOS DE PRESTA-
CICN DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.,

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADQS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 5o. DE LA LEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento

Aad1.5 conde

FiRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

(6 2 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
SOPCRTE.

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

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: www_funcionpublica.gov.co




REPUR
1D
. \CEDULADE

UBLICA T
IFICACIO

NT

NPERSONAL + .
DADANIA i

I

Ll

FECHA DENACIMIENTO 27-SEP-1993
.COTORRA/(BONGO)
~(CORDOBA,) . .
./LUGAR DE'NACIMIENTO
1540 A+. F
ESTATURA., -1/, G.8.RH SEXO
04-NOV-2011 CON.CARACAS VEN | .
FECHA'Y LUGAR DE EXPEDICION £ .. /z.,.gj/u'l““?f“

REGISTRADOR NACIONAL
| CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

e

P:88871515-00368856-F-1127591690-20120404 0029576830A 1 * 35906662




AN

Formularic del Registro Unico Tributario

2 Comeepn |0 |2 Actualizacién

141192876091

4. Nimero de formulario

'. “I l” |1 J ez 1411 M|
; |
| 3. Numere de ldentficackin Tributarla (NIT} 6. DV | 12. Direccidn secclonal !11. Buzon electronico
; 1 1278 81 5§ g [esesrmmiiionn T2
[ IDENTIFICACION
|L2$. Tipo de contribuyento 25. Tipo do documento 26. Numaro de Idonuficagidn =y -
Persana natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciugadania 13 1127591590 '
:Lugar de expedicién 28. Paig 29, Departamento | 30, :‘;iuda-m:.nidpao
. \VENEZUELA 8 5 0 [cARACAS 8 1 ® 45 " i
31, Primer apelido 32, Segundo apellido 33, Primernombre x 7 |36 ©t708 nombres '
'CONDE BARRIOS ANDRIS ELENA
_:_SS‘Razt}naoclaJ
L5 e !
[36. Nombre comercial 37, Sigin I
| |
HBICACION
38, Paiz 39, Dapantamento 40, Cludod/Municipic
COLOMBIA 1 6 9 |Cordota 2 3 |Cotoma 300
41, Direceion principal N
CR 8 5 39 CORRPASQ DELASFLORES
R ) suministroseinsumosip@gmail.com P
42 Codigo posal (44, Toléfonc 1 310392690 84 Tekiono2
N CLASIFICACION
Activigad aconémica = Ocupacién
Actividad principal Acivided sscuntana Otras actividades —
46.Cédige 47, Fecna inieio actividad 48.Codigo 49, Fechainico uctvicad | sp, Cadigo 1 2 51. Godigo sstablecimientos
463 1/[20240605||[4 6202024060 5] 476 147 21| i [ 2|
Rasponsabilidades, Calidades y Atributos
| 1 2 3 & 5 6 T a 9 10 " 12 13 14 15 16 b 18 19 20 21 2 23 24 25 26
| mos|s |4 204852 | | | | [ [ | I I O S O O O O
05- impto. renta y compl. régimen ordinar
| 42- Obligado a llevar contabilidad
| 45- Impuesto sobre las ventas - VA
i 52 - Fagturador electrénico I
|
|
|
! Usuarios aduaneros Exportadores
' 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 _
| [ l l : J ‘ | ‘ ! ‘ J S5 Ferma  56.Tipo Servicio 1 2 3 |
|68 team 57.Moto | ||
[ 1 12 13 14 15 18 7 18 W : b : il
oL e | —
IMPORTANTE: Sin perj do las i a que haya lugar, la i 4n on ol Regl Unies Tri “RUT-, tendra vig i yen la no g0 exigird su renovacion
Para uso exclusivo do [a DIAN
£49. Anexgs St D NO 60, No. de Folios: i 0

La informacion suministrada a traves del formularie oficial de inseripeion, aclualizacion, suspensicn

v cancelacian del Registro Unice Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz, en ¢aso de constatar

mexnctitud en alguno de los datos traces so adelantardn los procadimientos adminisirativos
i ios o de suspensidn, segun el coso, Pamgrafo del anticule 1.6.1.2.6 dol Decrola 1825

del 2016, De igual manera af formalizar ¢f trdmile el usuario fue informado y acepla la politica de

tratamienio do dalos ey 1581 de 2012,

Firma del solicimanto:

‘ 885. Cargo

Sin peruicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Flrma autarizada:

984, Nombre CONDE BARRIOS ANDRIS ELENA
CONTRIBUYENTE

Farha arnemridn dacimantn ONF- 24012008 N2-2027PM




i H 2 ] Formulario del Registro Unico Tributario 0 0 1
Pégina 2 Hoja 2
Espacic reservado para la DIAN 4. Nemero de formulario 141192876091
[ Il & llﬁl
1
5. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) 6.0V | 12. Direccidn seccional 14, Buzon electronico
192 %85 91539 0| ¥ Ay 12
c isticas y f do las org; i
1 1 [
62, Naturaleza 83, Formns auociakivas | ?n‘unmpaf;“ o :nﬂutum de Jerecho olislico de orden nacional, depattamental,
5. Fondos 88 Comnenmia . § ?I-"“.rdadsdam ¥ crganismos |
€3, Sin personaria juridica 58. Otras organizaclones no clasificadas 70. Bunefcly |
Constitucién, Registro y Ultima Reforma 1/ Compasicién del Capital
Documento i 1. Constitusion 2 Refornea i
71. Clase g 9 82, Nacioral %
1 ——— ———
| T2, Nimero
73. Fecha | 202108518 Las e 23, Nacional pblica %
74. Nimoro do notaria |
75. Entidad de regisiro | 03 3 — 84. Naclonal privado %
76. Fecha de registro 20210 5,19 | i I [
77. No. Matricula mercantil 18814 3 I
78, Depastamenta 23 |
79. CludadMunicipio 5.8 [ 85, Sxiranjers %
Vigendia - 86, Extranjern pilic %
i
50. Desdo I 1 | L
81, Hasta P i 1 i 87. Extranjoro privade %
[
= —
. Entidad de vigilancia y control
' | 28, Entidad de vigilancia y control
Estado y Benoficio
ltem 9. Estado actual SU. Fechy combio e estado §1. Nomero de ldentificacién Tributaria (NIT) 92, DV
1| 8 1 (2023060 5] -
|
2 L 1 L -
3 i T -
* | L -
3 L Lo 4
| Vinculacién ecandmica
86 Vinouladen | ge. N el grupo ico yio emprosarial F}; %mﬂmm Tricutarda (NIT)dola ™ gg oy
§7. Nornbre o razén secial de [a matiz o centrolante
170, N& ntficacion tributa 171, Pai 172, Name entilicacicn
oloraadd n & Serer £ e o 5 alicackn bt |
173, Nombre o razon social de [a socledad o natural cel exterlor con ER

Farha nansmcidn dacumanta BNE 24019008 15902750




DILAN

Formulario del Registro Unico Tributario

01

Espacio reservade para la DIAN

Establecimientos 0
Pagina 3 e 3 Hoja 6
4. Ntmero de formulario 141192876091
] a11s

5. Numero de ldentificasion Trioutaria (NIT)
11275818980

6.0V

12. Diroccion secclonal

s M

0 pA

| 14, Buzon electrénica

sodes o negosios antre otros

|180. Tipo de estavlecimiento

Establecimiento de comerci g 2

161, Actividad econdmics

[
|
Comercio al por menor en establecimientes no especializados, con surtido oq 4 719 |

162, Nombre col establecimiento

SUMINISTROS E INSUMOS P

163. Dopantamanta 164, Cludad/Municipio
Cérdoba 2 3 | Cotorra 300
! 1885, Dirvecion 7S
CL24 18 30
j 166, NUmero de matriculs mescant] 157, Fecha e la matricdla noreantl |
170542 2019,03,19|

168. Telofona

23103928808

169. Frchn de clome

|~ 4 ]

162, Tipe de establecimienio

161. Actividad econdmica

Establecimiento de comerci g 2 E'Ac(ivldadasdejuegos de azar y apuestas 19 200
1162 Nomre dol estadlocimient ~
BILLARES EL PASQ
163, Departamento '154, Cludag™inicipio
Céreoba 2 3 [Cotorra 300
" 185. Direccitn N

CL PRINCIPAL EL PASO
186.Numero de mavricula mercaral 157, Fecha de la matricula mercantl

| | 188144 20210501 9|

166, Teléfono

31039269808

169. Fecha de clame

I L |

160, Tipo de establecimiento

1161, Activdad econdmics

162, Nombre del establocimiento:

163. Departamento

164. Cludacg/Municipio

165. Direccién

166. Numaro de matricula marcans]

167. Fecha de Ja maltricula morcantll

Ly

168, Teldfona

168, Fecha de cierra

I ! |

Farha aanameiin desomants 305 3401 9008 P INIT O
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NIT 812.000.357-1

calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956 | m“ |I||l ‘" m”"

1 10
MONTERIA - CORDOBA. 101000010
Fagmna 1qel

NES  SOLUCIONES DlacNosTRs DeL o Ml

SV ISTRN L

Paciente : ANDRIS ELENA CONDE BARRIOS

Historia : 1127591590 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO

Doc.ld  : 1127591590 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 32 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:14:18
Teléfono : Primera Impresién : 19/02/2026 11:23:44
Remisién : 101000010 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA
V.D.R.L Test NO REACTIVO

TECNICA: Floculacion

Observaciones: Resultados falsamente positivos pueden ser observados

en individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes.

Resultados falsamente negativos se cbservan cuando hay fenomeno de prozona.

MICROSCOPIA

COPROLOCGICO
. ESTUDIO MACROSCOPICO

color

Consistencia

Maeco

ESTUDIO MICROSCQPICQ
Hematies

Flora cocobagilar’
Blastoconidias

Blastoconidias en gemacion

__ Pseudomicelios

Celulas vegetales

Fibras musculares

Leucocitos

Almidon NO digerido

Grasas

Jabones

EXAMEN PARASITOLOGICO
Negativo para Parasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECION FARINGEO
REACCION POLIMORFC NUCLEAR
GRAM

Cocos gram positivos

Bacilos gram positivos

Bacilos gram negativos

levaduras

Cafe
Pastosa
++

0-2 xcampo
Normal

No se observaron

No se observaron

No se observaron

No se observaron

No se observaron

0-2 X campo
+

-+

-+

Moderada.

-+

+*',

No se observan.
No se observan.

Valigacién: 03/02/2026 Q ;
ldite /’p&%
JERALDINE PAEZ SARMIENTO

BACTERIOLOGO
04404

‘La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”




SOLUCIONES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO ”m“m ||
. ‘ NIT 812000.3571

calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956

. Paciente : ANDRIS ELENA CONDE BARRIOS

MONTERIA - CORDOBA. AHLA0ENAD
ragina < e £

Historia : 1127591580 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.1d ~ : 1127591590 Convenio : CONSCRCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 32 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:14:18
Teléfono Primera Impresién : 19/02/2026 11:23:44
Remisién : 101000010 Médico : MEDICQ NO IDENTIFICADO

ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
MICROSCOPIA

EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH

Muestra

No se observaron estructuras micoticas en la muestra analizada

Raspado de unas.

Validacidn: 31/ 26 13:02:54

30FIA MARGARITA LENGUA ARTEAGE
BACTERIOLOGA
TP-14684

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento médico a ANDRIS ELENA CONDE BARRIOS
con CC N 1127591590 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estade de salud.

ANTECEDENTE: NIEGA

'EXAMEN FiSICO: SIN ALTERACIONES

FROTIS DE GARGANTA: NORMAL
KOH DE UNAS: NORMAL
CROPOLOGICO: NORMAL

VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

VALCRAC!ON MEDICA: Certifico que la paciente en mencién de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de ios valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcic Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

Dra angéﬁ.:u O Cavulfa GL
Médico Cirujzno
Untiversidad Metrepolitana
R.ML 223503

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09

T T T T I T o TPt
o b o i e e S P P S P P SR R i S

P s PR R R B R R A S B i S G S P R P A B 0 B S P P L g R R e i e



A1)
£ 7
0]

EI
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES o
13:15:08
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 288791801

Bogota DC, 24 de enero del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultade ef Sistema de Infermacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIR), el(lz) sefior(a) ANDRIS ELENA CONDE BARRIQS identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1127591580:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHAEILIDADES VIGENTES

| ADVERTENCIA: La certificacién 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 cerlificarén todas las a2notaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a Ios incisos 3. v 4o. del articulo 238 Ley 1952 de 2018.

NOTA: El certificade de antecedentes disciplinarics es un documento que contiene las anctaciones 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
peérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores pulblicos y particulares que desemperien funciones plblicas en
ejercicio de la accién de repeticién o llamamiento en garantia, Este documento tiene efectos para acceder al sector plblico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demés disposiciones vigentes. Ei 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:
l https:r!www.pmcuraduria.gov.cofPageyceniﬁcado-anlecedenles.aspx

(4

Carlos William Rodriguez Millan
Jefe Divisién de Relacionamiento Con El Ciudadanc (C)

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMER®C DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN

TODAS LAS HOJAS.

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 013000910315
Carrera 5 Ne. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
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24/1/26, 1317 Policia Nacional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacicnal de Colombia informa:
Que siendo las 01:17:50 PM horas del 24/01/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1127591590
Apeliidos y Nombres: CONDE BARRIOS ANDRIS ELENA

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

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

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

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las

instalaciones de la Policia Nacional més cercanas.

Direccian: Avenida El Doradn £ 75
=25 bamo Modeha, Bogoud D.C.
Atencidn administrativa: Lunes a
Viemes E:00 ama 1200 pmy
200 pm 2 5:00 prm

Lirea de atencidn al ciudadanc:
5158700 ext. 30552 (Bogota)
Resto del pais: 018000210 112
E-mail: dijinaraic-
atc@policio.goves
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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 sdbado 24 de
enero de 2026, a las 13:16:38, el namero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cedula de Ciudadania |
No. ldentificacién 1127591590
Cddigo de Verificacion 1127591590260124131638

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

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, 12 firma mecéanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

F n
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HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegadoe

Canara: WER




2401026, 12104

Consylta de Inhabilidades

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

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 14:04:09 horas del 24/01/2026, el ciudadano identificade con cédula de ciudadania No. 1127591580,
Apellidos y Nombres CONDE BARRIOS ANDRIS ELENA

NO REGISTRA INHABILIDAD

L& presente consulta se tendra en consideracion por la entidad © empresa CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026,
con NIT 800103935-6 y su utilizacion es exclusivamente dentro del proceso de seleccién al cargo, oficio o profesién, en
cumplimiento de la Lev 1218 del 12/07/2018 “nor medio de la cual se establece o) régimen de inhabilidades a quienes
hayan sido condenados por delitcs sexuales cometidos contra menores, se crea of registre de inhabilidades y se dicran
otras disposiciones”y su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio del cual se reglamenta la Ley 1978 de
20187 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

EMLACES DE INTERES
» Porlal wel DIjIN
> Corsilta Antecodentes Judicale:

» Proteccion de Dalos

SIGANOS EN LAS REDES SOCIALES

Consulta de Inhabilidades - Loy 1918 do 2098 | Loy 2375 6o 2034

@ 2026 Policia Nagiena: oe Celembia - Grupe Tesnelogis da L Infarmagian v s Comuricadianes DN




24/1/26, 13:47 Consulta RNMC

@ Policia Nacional de Colombia

{r (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

A& Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 24/01/2026 01:47:45 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania NO. 1127591590 y Nombre:
ANDRIS ELENA CONDE BARRIOS.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 133391676 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pégina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, men( ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

[ Q. Nueva Busqueda ] B Imprimir
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S FORMATO UNICO BRIt

HOJA DE VIDA |

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

f

y Orden
_ ——

L DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO AFPELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES

DE HOYOS HERNANDEZ YENY DEL CARMEN
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXQ NACIONALIDAD PAlS

cc XceOras(D No. _ 1.007.339.479 FAMQO | coL.® extraniero O

LIBRETA MILITAR

PRIMERACLASE (O secunpactase (O NUMERO D.M

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA pia |0,1] mes [0,6] Ao [1,9,9,6] | VEREDA SAN PABLO

PAIS COLOMEIA PAls COLOMBIA DEPTC CORDOBA
DEPTO CORDOBA mMuniciplo  _COTORRA yenisdehoyosl@gmail.
MUNICIPIO COTORRA TELEFONO 3105364142 emalL O™

2 & FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

£ EDUCACION BASICA TituLo osTenino: BACHILLER ACADEMICO N
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO |
\10‘ 20. | 30. | do. | 86. | Bo. | 7o. | Bo. | So. [ 10 | 1% MES ANO (2.0, 12 |

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1c. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o, A 110, DE

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADQ)
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 | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS SI NO O TITULO OBTENIDO MES ARNO PROFESIONAL

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

( =
IDIOMA LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE

R|B|MB|R|B |[MB|R | B |MB




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 19398)

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

EMPLEQ ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

NOTA: 81 REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA .

EMPRESA © ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DiA [ | | MES[ | | ANO | 1 | DIA |_A—_| MES ANO |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENGIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
oal . mesl . Javol . J|owl ] mesl a0l .
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUELICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pla [, ] mes[ Ao ||oiwl ] mes[ Jano[ ]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA © ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTQ MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
D|A|J[MES||[AI§IO|||;[D[A'; MES |__ Aﬂom
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1985, 489 y 443 de 1998)

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

7 TIEMPO DE EXPERIENCIA )
OCUPACION s e

SERVIDOR PUBLICO

EMPLEADOQ DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA
e i

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI O NO @ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

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

Ciudad y fecha de diligenciamiento.

e e A -

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 g 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 NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co




REPUBLICA DE CCLOMBIA -
IDENTIFICACION PERSGNAL

CEDULA DE CIUDADANIA

DE HOYOS HERNANDEZ =

_ APELLIDOS | §t ;
YENY DEL CARMEN

“NOMBRES SRS

FecHA DE NaciMiENTo  01-AGO-1996

COTORRA (BONGO)
(CORDOBA)

LUGAR DENACIMIENTO
1.57 B+ . F
ESTATURA . G.8. RH SEXO
18-JUN-2015 LORICA .
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION ] s, duscsd Joswcy 7~

REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

P-1302200-00752731-F-1007339479-20151002 ‘0046710961A2 ' 41553262
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SOLUCIONES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO
DIAGNOSTICAS NIT 812.000.357-1

v r s calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956 101000014
. g MONTERIA - CORDOBA. - i

wagerligis 4 RN ragina 1 ce

attd et Bl s

Paciente : YENIS DEL CARMEN DE HOYQOS HERNANDEZ

Historia : 1007339479 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.ld : 1007338479 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 29 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:19:05
Teléfono Primera Impresién : 18/02/2026 11:24:03
Remision : 101000014 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA
V.D.R.L Test NO REACTIVO

TECNICA: Floculacion

Observaciones: Resultados falsamente positivos pueden ser observados

en individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes.

Resultados falsamente negativos se observan cuando hay fenomeno de prozona.

ddie Ve

JERALDINE PAEZ SARMIENTO
BACTERIOLOGO
04404

" MICROSCOPIA
COPROLOGICO

ESTUDIO MACROSCOPICO

color Cafe

Consistencia Pastosa

ESTUDIO MICROSCQPICO

Hematies 0-2 xcampo
Flera cocobacilar ; Disminuida

Blastoconidias No se observaron
Blastoconidias en gemacion No se observaron
Pseudomicelios No se observaron

Celulas vegetales No se observaron

Fibras musculares No se observaron
Leucocitos 0-2 X campo
.Almidon parcialmente digerido +

Grasas +

Jabones +

EXAMEN PARASITOLOGICO
Negativo para Parasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECION FARINGEO

REACCION POLIMORFQ NUCLEAR Moderada.
GRAM

Cocos gram positivos ++

Bacilos gram positivos No se observan.
Bacilos gram negativos No se observan.
levaduras No se observan.

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”




CLUCIONES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO
] Ak .&,;5 NIT 812.000.257-1

calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956

PR T} ST L

Paciente : YENIS DEL CARMEN DE HOYOS HERNANDEZ

LN

TO07 0000 .
MONTERIA - CORDOBA, 201908025

ragina £ ce £

Historia : 1007339479 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.Id  : 1007339479 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 26 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:19:05
Teiéfono Primera Impresién : 19/02/2026 11:24:03
Remision : 101000014 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO

ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
MICROSCOPIA

EXAMEN RIRECTO PARA HONGCS - KOH

Muestra

No se observaron estructuras micoticas en la muestra analizada

Raspado de ufias

Validacién: 04/02/2026 17:26:04

JISA FERNANDA VARGAS CASARRUB
BACTERICLOGA
1003713854

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratoric corresponde exclusivamente al médico"”




(1

CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento médico a YENIS DEL CARMEN DE HOYOS
HERNANDEZ con CC N° 1007339479 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado
de salud.

ANTECEDENTE: NIEGA

| P ."a/;;'/.r.r/_u'f/i.f;//{jrr/l(c/«'_rlize.’.t'z'.'f'

V24 cece22an

EXAMEN FISICO: SIN ALTERACIONES
FROTIS DE GARGANTA: NORMAL
KOH DE UNAS: NORMAL
CROPOLOGICO: NORMAL

VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencién de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad

LA L L LSS ST LT ES LT

£

infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacidn de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

-
e .
“ﬁ’;_—b%ﬂ Do Anglficn. L. Cavatls OL

Médmo Ciruizno
worsidad Mo::mnarmm
R 2325-09
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DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09
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POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 02:47:06 PM horas del 24/01/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1007339479
Apellidos y Nombres: DE HOYOS HERNANDEZ YENY DEL CARMEN

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

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

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacién 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 Dorada # 75
- 25 barrio Modelia, Bogoté D.C.
Atencion administrativa; Lunes a
Viernes 800 ama1200pmy
2:00 pm a 5:00 pm

LInea de atencion al ciudadanc:
5159700 ext, 30552 (Bogotd)
Resto del pals: 018000910112
E-mail: dijin.araic-
ate@policia.gov.co




@ Policia Nacional de Colombia

() (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

| a Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 24/01/2026 02:48:20 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1007339479 y Nombre:
YENY DEL CARMEN DE HOYOS HERNANDEZ.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 133393920 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, men( ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda H B Imprimir

515 9000
l 1
e, Y Policia Nacional de Colombla gﬁrﬂﬂﬁ
=0l Direccién Ceneral - Cra. 59 N? 26 - 21 (o i =
. g Centro Administrative Nacional AN, Bogota D.C. ! VIDA
AR @% | Linea de atencion: 018000-910112 I

i ] 15




CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

14:46:19
CURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 289797316

Bogota DC, 24 de enero del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) YENY DEL CARMEN DE HOYOS HERNANDEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1007339479:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

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

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

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

ATENCION :

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

Divisién de Relacionamiento 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 REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR!, hoy sdbado 24 de

enero de 2026, a las 14:45:46, el namero de identificacién, relacionado a continuaciéon, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania

No. Identificaciéon

1007339479

Cadigo de Verificacion

1007339479260124144546

Esta Certificacidn es vélida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nimero consignados en el

respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 v la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Genero: WEB

1 .- _
HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

®

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

COR ==

Pégina 1 de 1




FORM ATO U NICO ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA | |

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

Libenu;iy Orden

k\#

1 DATOS PERSONALES

FPRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA) NOMBRES

ALEAN FLOREZ YORLADIS DEL CARMEN
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD pals

cc @ce O ras( No. _1.003.033.902 FAmO | coL. & extranJERO O

LIBRETA MILITAR

PRIMERACLASE (O  SEGUNDACLASE (O NUMERO DM _
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA  Dia [1,2] MES ARO VEREDA SAN PABLO

PAIS COLOMBIA pais COLOMBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO CORDOBA Mmunicipio  _COTORRA yorladisalean057@
MUNIGIPIO _COTORRA TELEFONO 3216753723 emal §mail.com
EDUCACION BASICA Y MEDIA I

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 8o. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA )

‘- EDUCACION BASICA TituLo osTenpo: BACHILLER ACADEMICO A
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADC

o | % | B[4 %. | 6o. | 70. | 80. | 90 | 10 | 1% MES ANO .

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 (DOCTORADQ O PHD),

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTAEN UNALEY).

MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADQ NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA

ACADEMICA | APROBADOS sl | NO O TITULO CBTENIDO MES ‘ ANO PROFESIONAL
TC 3 X ASISTENCIA A LA PRIMERA INFANCIA |06 12 0| 119

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

IDIOMA LOHABLA | LOLEE | LOESCRIEE )
R|(e[me|/R|[B|MB|R |B MB




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1985, 489 y 443 de 1998)

] EXPERIENCIA LABORAL

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

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
ik T2 wes s 1o o o] lem ] wiea Do Jano iy o]
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRC

DlA | MESI l ANO pla || MES D ANO |
CARGO Q CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA © ENTIDAD PUBLICA PRIVADA [ pals
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

oia [ ) mes[ Jatol. . . |oal ] mesl . Janol 1
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA Pals
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESC FECHA DE RETIRO

DIA [ MES ANO l ‘ DIA m MES ANO [
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA ‘ DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA .




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPQ TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE AROS Y MESES.

i TIEMPO DE EXPERIENCIA =
OCUPACION e oo
SERVIDOR PUBLICO 7

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 7 ' |

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTC QUE SI O NC @ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION 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,

FIRNMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

. _

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE ALOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SCPORTE.

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

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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| e S Formulario del Regietre Unico Tributaric

[ —— |_D:,_2J Actualizacian

|
| 4 Womers de formulsrid 1912728380
|
I al
| |
|I
:]
{4
i
305 b alan20) 4 !
f:“;-..;mm rJ:Fadn‘;ﬂmcI("l Trisutana (MIT) & OV | 12 Dirgecion lur-:-r:-;uruilr ) . ) -— ‘.- :3' =~’-“'- i i
T 90 30334 0 2 3 [meesrimaleem i 2|
IDENTIFICACION
4 Tipn do contrtuyents #4 Tioo de documenta 26 Nomero di Idenbficagiun
Prrsona natural b sucesion iliguida 2 |Ceoula de Clugadanis 13 | 1003033802
Lugar de expeditdn 5. Pais 29, Qeparthmetto [0 2uomtisumeni
| COLOMBIA 7 B 9 |Cdrdoho Z Coterru 3
» At Pamer apelide 2% Sequnas apetiido —I 3 Prmet nomarg Ba O us Nombres
|ALEAN |FLOREZ | YORLADIS DEL CARMEN
38 Rasonwowdl = —
A Mo comeral ’ - o !3?. S
[ o S HBIGACION
h o —— .——--—-_._._....——.'——-—---I—.-' - e — - -
|30 Bars | 39, Dyparaments I-lq'.: Casdmahlunzn
| SoLOMBIA 1 8 9 Cordooa 2 3 |Cowx 3
41 Diregresn pnncend
ERR EL CARMEN )
|2 Cawret ooy yoriadisal@grmall.com =
|-..' CHodige postal |4 Talatonc | E0 4776885 ﬁ[is_ Tabeinro J . ) .
CLASIFICACION
Activigad aconomicy Cleupation
actividad princlpal | Actividnd asounuane | Otrax actividades | i
Al Crwigey 4T Frcha imgie powedad : 4g. Coenn 48 Faenn o wolead | 55 Codgo 1 F o Gt bRyl
- i = | | | |
8299/1202190505/1| e brndencmid | | A -
) Rasconsabllldadas, Calidodes v Atrik -
1 2 3 4 5 3 y 4 9% 10 11 12 13 14 16 16 T 18 hli] 20 it 2 4 <& I
o | | ] | | ! I | ' | l |
o 9 | ' { L
a6 8| | 0 TN NS O N I T ;
46 N respansabin de VA
",_.A
Usuariag aduaneros | Exportadores
1 2 3 4 s [} 7 ] il 10
i l i ‘ ' ‘, | i b, FOrms 4. Tipn Bmiyeti 1 : )
na Zoacgn ) it i | 1 | PO
| T Ndnao
1" 1% 13 14 15 16 17 18 18 20 I ‘ et
- S A [ | P .|
. S - . i D S, = R e o
VAR DRTANTE: Sin peruicio do las izaci aque huya lugar, la Inzcripeion #0 el Registro Unice Tributario RUT-, tendra vigencis indelinida y on Bansituancs o - R Y

" Para uso exclusivo do 1a DIAN

0 A \ ”_-.I 1y |

o Anmes W LJ no | X1 40, No. d Fallos I___g_% -
L. lErmation suminmads 8 traves det farmutans afigial de NaCnpaion, BCHsATACAN. SUIPENEISN ] S panuils da las verificacones gue la Diat walce
s chpomacan del Regitro Uniso Trowaria (RUT ), dobur ser acacta y vefal, of Saus de cuntlatdt | Spma autoriaca
et B slgung Co e dites suminisiradon se adelaniamn 03 prog o
LANEAAIANES B de SUSoUNSITN, SeqUn ol Cus0, Paragratt cel ariculc 1 @,1.2 ¢ del Dacrato 1625
4el TS Do sgui oneny al tormatiear ol wdmile o usiang e informeds v wzesta f politca de |
i oo aton hey 1541 de 2017 | it Namire  ALEAN FLOREZ YORLADIS DEL CARME
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SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO
NIT 812.000.357-1

|

Il

calle 27 # 848 - Tel: 7951956

o , MONTERIA - CORDOBA. $010D0025
--":': - e ragina 1 ge 1
it 4-\_| o N
Paciente : YORLADIS DEL CARMEN ALEAN FLOREZ
Historia : 1003033902 : Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO

Doc.Ild  :"1003033502
? Edad!Sexo 3‘* { F

Convenio
Fecha Ingreso

: CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
: 29/01/2026 16:23:46

Teléfono ° Primera Impresién : 19/02/2026 11.24:07
Remlmon_ ‘101000015 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNCLOGIA
V.D.R.L Test NO REACTIVO

T:C'\IICA Floc.:lacwn

Observaciones: Resultados falsamente positivos pueden ser observados

en individuos cori Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Resuliados falsamente negativos se observan cuando hay fenomeno de prozona.

Valigacion: 03/02/2026 05«a7:48
Tﬂ. C{ll’l@ fpﬂ.%'
JERALDINE PAEZ SARMIENTO

BACTERIOLOGO
04404

MICROSCOPIA

COPROLOGICO
ESTUDIO MACROSCCPICO

color Cafe

Consistencia Pastosa

ESTUDIO MICROSCORICO

Hematies 0-2 xcampo
Flora cocebacilar Aumentada

Blastoconidias No se observaron
Blastoconidias en gemacion No se observaron

Pseudomicelios
Celulas vegetales
- Fibras musculares

No se observaron
No se observaron
No se observaron

Leucocitos 0-2 X campo
Fibra Vegetal +

Almidon parcialmente digerido -

Grasas ++

Jabones +

EXAMEN PARASITOLOGICQ
Negativo para Parasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECION FARINGEO

REACCICN POLIMORFO NUCLEAR Escasa

GRAM

Cocos gram positivos No se observan.
Bacilos gram positivos +

Bacilos gram negativos No se observan.

levaduras No se cbservan.

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al medico”




MES SOLUCICNES DIAGNOSTICAS DEL RIO
ARG NIT 812.000.357-1 |
et - calle 27 # 848 - Tel: 7951956

10100001s

ragina £ ce ¢

MONTERIA - CORDOBA.

Paciente : YORLADIS DEL CARMEN ALEAN FLCREZ

Historia : 1003033202 _ _ Médico : MEDICO NO IDENTIFICADOQ
Dec. ld @ 1003033902 ‘ ' Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 35 / F , Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:23:46
Teléfono Primera Impresién : 19/02/2026 11:24:07
Remisiéon : 10100001% Medico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFEREMCIA

RICROSCOPRPIA

EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH No se cbservaron estructuras miccticas en la muestra analizada

Muestra : Raspado de unas.

Validacion: 31 26 12:59:49

SOFIA MARGARITA LENGUA ARTEAGE
BACTERIOLOGA
TP-14684

"La interpretacion de éste v todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angeélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento médico a YORLADIS DEL CARMEN ALEAN
FLOREZ con CC N° 1003033902 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de

salud.

" ANTECEDENTE: NIEGA

e
FRE S e B e P B

EXAMEN FiSICO: SIN ALTERACIONES
FROTIS DE GARGANTA: NORMAL
KOH DE UNAS: NORMAL
CROPOLOGICO: NORMAL

VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

O L P e e L S

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencién de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

-
;’Z/@E%MZ’J Do Pingéicn. O, Coralls O,

Médico Cirujano
Uﬂhﬂﬂkﬁd”ﬁ&émﬂmnn
RuM. 2338.09

o I R S i AP T PG
L e P

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
3 RM. 2339/09
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POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 01:33:02 PM horas del 24/01/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1003033902
Apellidos y Nombres: ALEAN FLOREZ YORLADIS DEL CARMEN

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

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

Direceion: Avenida El Corado # 75
- 25 barrio Modelia, Bogetd D.C.
Atencion administrativa: Lunes a
Viernes 800 am a 12:00 pmy
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadana:
5159700 ext, 30552 (Bogotd)
Resto del pais: 018000910112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co




@ Policia Nacional de Colombia

{Ar (Default.aspx) &

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 24/01/2026 01:34:16 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1003033902 y Nombre:
YORLADIS DEL CARMEN ALEAN FLOREZ.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 133391197 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicidn del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda H B Imprimir

5159000

Policia Nacional de Colombia m“%%%iﬂglf;
Direccién General - Cra. 59 N° 26 - 21 (@ TENCIAC
Centro Administrative Nacional CAN, Sogots D.C. VIDA

Linea de atencién: D18000-910112 l

9 D7 |
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES o
13:31:50
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01

GENERAL DE LA NACION No. 289792816

Bogota DC, 24 de enero 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) YORLADIS DEL CARMEN ALEAN FLOREZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1003033902:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificarén todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2018.

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 preferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desemperien 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 Ia ley particular o demds 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 contrates con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web:
hitps:/fwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

Carlos William Rodriguez Millan
Jefe Divisién de Relacicnamiento Con El Ciudadano (C)

ATENCION :

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

Divisién de Relacionamienta con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000810315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co




LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL .

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy sabado 24 de
enero de 2026, a las 13:32:07, el numero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania

No. ldentificacion

1003033902

Cddigo de Verificacion

1003033902260124133207

Esta Certificacién es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nimero consignados en el

respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Genero: WEB

foo e e
74 i y

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegade

®

Con el Cédigo de Verificacién puede constatar la autenticidad del Certificado.
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogotd D.C
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.

e R ™ = o]
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Y EN SU NOMBRE LA:

Institucidn Educativa
COLEGIO EL CARITO

EL CARITO, LORICA - CORDOBA

CON RECONOCIMIENTO OFICIAL DE LA SECRETARIA DE EDUCACION
- DEL DEPARTAMENTO DE CORDOBA, MEDIANTE RESOLUCION
No. 1283 DE SEPTIEMBRE 20 DE 2002

Conﬁere a:
oy ~ - \

'YORLADIS DEL CARMEN ALEAN FLOREZ

: IDENTIFIGADO (A) CON C.C.No. 1003033902 DE CQTORRA
EL TITULO DE: .

BACHILLER ACADEMICO

POR HABER CURSADOY APROBADOLOS ESTUDIOS CORRESPONDIENTES
“AL NIVEL DE EDUCACION MEDIA ACADEMICA, SEGUN LOS PLANES
-7~ Y PROGRAMAS ESTABLECIDOS EN EL PROYECTO

' - EDUCATIVO INSTITUCIONAL (P-E.L)
(JORNADA.FIN DE SEMANA)

.\‘

2 Anotadoal Fo]iO_No. Qﬂ !351 Lﬂ;—"“ RegistroNo._02

Dado en el Carito, Lorica - Cérdoba, a los 10 dias del mes de Diciembre de 2010

CC ¥y I 3 col.z\m
: ‘LSB:&;JQ de Montena
Secretana

Powered by CamScanner
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" apellidos, nombres y nimero de documento ‘de identificaddn se reizdionz 2

Gvcla 0¢ 5 Jraduacton
INSTITUCION EDUCATIVA

“COLEGIO EL CARITO”

EL CARITQ, LORICA - CORDOBA

En el Carito, Municipio de Lorica, Departamento de Cérdoba a los 10 dizs =l mes
de Diciembre de 2010 se reunieron, con el fin de formalizar la graduzcén ce los
alumnos del Gltimo grado, los suscritos Rector y Secretaria en l2 Rectoriz 2 2
"INSTITUCION EDUCATIVA COLEGIO EL CARITO”, Institucion con reconocimiento
Oficial de la Secretaria de Educacion del Departamento de Cordobz pare otorgar
el titulo de bachiller en la modahdad ACADEMICD medlante Resoludidn No. 1283
de Septiembre 20 de 2002 =21 4e ~

Comprobada la situacion Iegal y acaclemuca de cada uno delos estudizntes gue aursercn
y aprobaron los estudios de Educacién Media Académica (JORNADA FIN DE SEMANA),
se procedid a otorgar-el titulo de BACHILLER ACADEMICO al gredusco auycs

continuacion:

ALEAN FLOREZ YORLADIS DEL CARMEN

IDENTFICADO CON C.C. No. 1003033902 DE COTORRA

Es fiel copia tomada del libro de Actas Genefales de Graduacion, ACE No. (=8, rolio
de Diciembre 10 de 2010, comienza con el nombre de ALEAN FLOREZ YORLADIS
CARMEN v se cierra con el nombre de VEGA IBANEZ LEILA LUZ.

20
D;,.
Firmada por: Esp. JOSE ANTONIO ALTAMIRANDA MADERA Rector

MARITZA DEL ROSARIO-COGOLLO AGAMEZ — Secretaria
Dada en El Carito, Lorica - Cérdoba, a los 10 dias del mes de Didembre de 2010

FIRMADO

Anotado para efectos del Control en el Libro de Registro de Diplomas, hoy 10 d2 Dicambre ce
2010.

s 7L "M,_ s.'
/9*%5;7‘&733 Manitza dof Rpsand Cgodo Agame
C.C.xf 5.019.244 de L SE F.}‘J@i}j‘&%.}
Rector / Scurctaria

Powered by CamScanner




FORMATO UNICO ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA

Persona Natural

o (Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)
Libertad y Orden
1 DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDC SEGUNDOC APELLIDO ( O DE CASADA) MNOMBRES
VILLALBA DIAZ . LINA KARINA

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION
cc BceOras(O No. _ 25.970.127

SEXO NACIONALIDAD PAIS

FA& MO | coL. @ extraniero O

LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.M
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA  pia [1,0] mes [0,2] Ao [2,0,0,0] | VEREDA SAN PABLO
PAlS COLOMBIA pals COLOMBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO CORDOBA MUNICIPIO _COTORRA yenisdehoyosl@gmaj_]‘
MUNICIPIO _COTORRA TELEFONO 3217564775 emaL ™ )
(2 % FORMACION ACADEMICA
EDUCACION BASICA Y MEDIA

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

i EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO:
PRIMARIA | sscunoaria MEDIA | FECHA DE GRADO |
\10. 20, | 30. | 40. | 8. | Bo. | 7o. | Bo. | S0, [ 10 | N MES E ANO | : 3
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 © MAGISTER), DOC (DOCTORADO O PHD), I
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 | TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS S | NO O TITULO OBTENIDO MES ARO PROFESIONAL

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

[ i
IDIOMA LO HAEBLA LOLEE LO ESCRIBE

R|B|M8| R |B|vB|R |8 [mB




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA.

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.
EMPLEQ ACTUAL © CONTRATO VIGENTE
EMPRESA Q ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESQO FECHA DE RETIRO
pla [ mes_ Javo [ l|oia[ ] mes . Jaro[ . ]
CARGO O CONTRATC ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA QO ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEFPARTAMENTO MUNICIFIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESQ FECHA DE RETIRO
DIA | | ‘ MES | | ‘ ANO | T J DiA | MES E ANO L_ !
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA Q ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PA[S
DERPARTAMENTO MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESQO FECHA DE RETIRO
oia [, ] mes[ Jano[ ] |oia[ ] mes[ Jano[ . . ]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA © ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEFARTAMENTO MUNICIFIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
oia [, I mes[, Javel L ., llow[ ] mes[ . ]anol .,
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

7 TIEMPO DE EXPERIENCIA o
OCUPACION AROS MESES
SERVIDOR PUBLICO 7

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

TOTAL TIEMPC EXPERIENCIA 7

S5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI O NO @ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIEILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATCS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION 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,

!y /é‘m Dya)-

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 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 NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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* LINA KARINA:

" REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
_CEDULA DE CIUDADANIA
NUMERC 25-97, ;-u . ‘,.
VILLALBA DiAZ .
_I;{\PELLIDOS ,‘_1- P e M e £

_“NOMBRES

| FECHA DE NAcuwémo 27-NOV-1981

COTORRA

[CQRDOBA}

Lu@x’ﬁ%?g NACIMIENTQ

ESTATURA G.S. RH SEXO

10-FEB-2000 COTORRA :

~ FEGHA Y LUGAR DE EXPEDICION 'MM ; 4

o REGISTRADOR NACIGNAL
,‘.—4 ey it JUAN{CARLOS GALINDO VAEHA

 A-8881560-43162308-F-0025670127-20071012 01020072850 02 229688853
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calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956

COLL‘ CIONES | SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO
Lf’\‘“ I\EO:‘"‘. CAS NIT 812.000.357-1

MONTERIA - CORDOBA. *0LOROLE
itz ragina 1 e 1
lastiais it atul s 1w i 3

Paciente : LINA KARINA VILLALBA DIAZ .
Historia : 25970127 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.Id * : 25870127 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 44 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:24:14
Teléfono : Primera Impresién : 19/02/2026 11:24:11
Remisién : 101000016 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO

ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA

V.D.R.L Test NO REACTIVO

TECNICA: Floculacion

Observaciones: Resultados falsamente positivos pueden ser observados

en individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes.

Resultados falsamente negativos se observan cuzndo hay fenomeno de prozona.

Q,fﬂ. J!ﬂf?, ?Patgy

JERALDINE PAEZ SARMIENTO

BACTERIOLOGO
04404

MICROSCOPIA

COPROLOGICO

ESTUDIO MACROSCOPICO

color Cafe

‘Consistencia | Pastosa

ESTUDIO MICROSCOPRICO

Hematies 0-2 Xcampo

Flora cdcobacilar R . Normal . =

Blastocanidias e B No se observaron ;

Blastoconidias en gemacion No se observaron

Pseudomicelios No se observaron
—. Celulas vegetales No se observaron

Fibras musculares No se observaron

Leucocitos 0-2 X campo

Almidon parcialmente digerido +

Grasas +

Jabones +

EXAMEN PARASITOLOGICO
Negativo para Parasitos Intestinzles

FROTIS DE SECRECION FARINGEO

.REACCION POLIMORFO NUCLEAR Escasa

GRAM

Cocos gram poesitivos +

Bacilos gram positivos No se observan.
Bacilos gram negativos * No se observan.

levaduras . ; At No se observan.

| "Lainterpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente ‘al médico”




SCLUCIONES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO
DL}S\GI%{OS_" w.-i, 5 NIT 812.000.3571

calle 27 # 848 - Tel: 7951956 LIl
MONTERIA - CORDOBA. 101000016

/‘{: .TIJ ragina Zoe &
-t 2l te o
Paciente : LINA KARINA VILLALBA DIAZ
Historia : 25970127 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.Iid  : 25970127 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 44 / F Fecha Ingreso : 28/01/2026 16:24:14
Teléfono Primera Impresién : 19/02/2026 11:24:11
Remision : 101000016 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADOQ UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
MICROSCOPIA

EXAMEN DIRECTC PARA HONGOS - KOH

Muestra

No se observaron estructuras micoticas en la muestra analizada

Raspado de ufias

JISA FERNANDA VARGAS CASARRUB
BACTERIOLOGA
1003713954

“La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico"”
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B CERTIFICADO MEDICO :
Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para 3
~ ejercer su profesion. ;;5
R CERTIFICA 3
\ Que habiendo practicado reconocimiento médico a LINA KARINA VILLALBA DIAZ con :
CC N°® 25970127 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de salud. ~
ANTECEDENTE: NIEGA
, EXAMEN FiSICO: SIN ALTERACIONES
FROTIS DE GARGANTA: NORMAL
3 KOH DE UNAS: NORMAL
2 CROPOLOGICO: NORMAL
VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO
VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencién de la parte superior del ~
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad 3
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra o
apta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad. \
Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
2 Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026. 3
o i‘“ﬁhﬁ’zﬂ Do Fingificn. OL. Carlls OL 3
Ry 2 ) Médico Cirujano i
e Unlversidad Motrcpolitana b
3 DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA 3
: CC. 45.527.709 DE CARTAGENA \
3 RM. 2339/09 3

£A A R R R AT A A A L8 LR LA D L ALl L LB LR DR AL DL L S LA BT A LB LD s
.......... A4
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POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 03:06:41 PM horas del 24/01/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 25970127
Apellidos y Nombres: VILLALBA DIAZ LINA KARINA

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 vélida 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
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direccion: Avenida El Dorado # 75
— 25 barrio Modelia, Bogota D.C.
Atencidn administrativa; Lunes a
Viernes 8:00am a 12:00 pmy
2,00 pm a 5:00 pm

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




(@ Policia Nacional de Colombia

A (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 24/01/2026 03:07:07 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 25970127 y Nombre:
LINA KARINA VILLALBA DIAZ.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 133394669 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, men( ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q, Nueva Busqueda ][ B Imprimir ]

515 9000

Policia Nacional de Colombia EOQELN%'A‘PF':"‘:
Direccién General - Cra, 53 N° 26.- 21 (o TENCIA DE
Centro Administrativ Nacional CAN, Bogota D.C. . VIDA
Linea de atencién: 018000-910112 ‘

VIR L
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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 sibado 24 de

enero de 2026, a las 15:04:50, el namero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania

No. ldentificacion

25970127

Caodigo de Verificacion

25970127260124150450

Esta Certificacién es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando ¢l tipo y nimero consignados en el
respectivo documento de identificacién, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Geners: WEB

7
/,-a——————-—f_’//( e

/. ";/"

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

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

CGR

Pégina 1 de 1



ESNE

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES e
15:05:53
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01

GENERAL DE LA NACION No. 289798536

Bogota DC, 24 de enero del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Regis..tro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) LINA KARINA VILLALBA DIAZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 25970127:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacidon de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes, Cuando se

trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1852 de 2019,

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales, 1
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 |a accidn de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector ptblico, en los términos que
establezca la Constitucidn Politica y la ley particular o demds disposiciones vigentes. E| Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web: :
https:/fwww.procuraduria.gov.co/Pagesicertificado-antecedentes.aspx

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

ATENCION :

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

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000810315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co




F ORMATO U N ICO ENTIDAD RECEPTCORA

HOJA DE VIDA

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

" libettad y Orden

PRIMER AFELLIDO SEGUNDO AFELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES

CASTRO OLASCUAGA MARELBIS DEL CARMEN

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAfs

cc Rce(O pras( No. 30658751 FE MO | coL.® extranieErRO O

LIBRETA MILITAR

PRIMERACLASE ()  secunpAclase (O NUMERO DM

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTQ DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA  pla [2,7| mes [0,4] aNo 1 9 .7,5| | VEREDA SAN PABLO

PAIS COLOMBEIA Pals COLOMBIA DEPTO CORDOBA

DEPTO CORDCBA MuniciPio  _COTORRA marevilcastro39@

MUNICIPIO _LORICA TELEFONO 3142540569 Enan §mail.com
P —

EDUCACICN BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10. A 6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 5o. A 11c. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA }

5 EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO: N
PRIMARIA L SECUNDARIA MEDIA | FECHA DE GRADO

o |20 | % 96,150, 7o. | 8. | 90, | 10 | 11 MES m ANO | . )

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

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

ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA © 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 | TERMINACION Neo. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS Sl | NO O TITULO OBTENIDO | mes ARNC PROFESIONAL

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)
4

LOHABLA LOLEE LO ESCRFBE\
R|B8|MB|R|B |MB|R |B [MB

IDIOMA




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 180 de 1995, 489 y 443 de 1998)

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA .

RELACIONE SU EXPERIENCIA LASORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICC COMENZANDO POR EL ACTUAL.
EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
ola [, | mes[ . ] aRo pla [ | mes ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA | L | MES | | AN0| L DiA [j MES ANO L 1 |
CARGQO © CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
oia [ mes[  Javol . . ]loml ] mesl]avol .
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA © ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DiA [ l [ MES [ | l ANO | P | DIA MES | 1 ] ANO i
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

[ TIEMPO DE EXPERIENCIA i
OCUPACION s MESES
SERVIDOR PUBLICO 10

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 10 J

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI C) NO @ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

PARATODOS 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,

Aﬂnua_/'-/f"c; C_chf‘/‘/C)

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

8

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

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

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co




REPUBLICA DE COLOMEIA
IDENTIFICACION FERSUNAL
CEDULA DE CIUDADANIA
NOMERQ 30553751 &
CASTRO OLASCUAGA . .

APELLIDOS B e
MARELBIS DEL CARMEN = -
NOMERES . REPUBEICA DS

m@wé /}féc_as_‘/'z’_,a ‘

FIRMA

rEcHA DE NacivienTo  08-ABR-1975

LORICA
(CORDOBA)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.60 O+

ESTATURA ~  G.S.RH

27-AG0-1993 LORICA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION

REGISTRADOR NACIONAL
ALEXANDER VEGA ROCHA

i

A-1301400-01371315-F-0030858751-20230728 0133076775A 3 8508631792

~
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SOLUCIONES  SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RO MU RRR
ICAS NIT 812.000.357-1
D[ﬁm@ NOSTIC: calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956

"= MONTERIA - CORDOBA. HEekal

O I raginaige

-

et il

Paciente MARELBIS DEL CARMEN CASTRO OLASCUAG

Historia : 30858751 Meédico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.ld”  : 30658751 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 50 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:27:09
Teléfono : Primera Impresién : 19/02/2026 11:24:16
Remision : 101000017 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA
V.D.R.l. Test NO REACTIVO

TECNICA: Floculacion

Observacicnes: Resultados falsamente positivos pueden ser observados

en individuos con Hepatitis, Asma, Malariz, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes.

Resultados falsamante negativos se observan cuando hay fenomeno de prezona.

MICROSCOPIA

COPROLOGICO
ESTUDIC MACROSCQPICO

color

Consistencia

ESTUDIO MICROSCOPRICO
Hematies

Flora cocobacilar
Blastoconidias

Blastoconidias en gemacion
Pseudomicelios

_ Celulas vegetales

" Fibras musculares
Leucocitos

Almidon NO digerido

Grasas

Jabones

EXAMEN PARASITOLOGICO
Negativo para Parasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECION FARINGEOQ
REACCION POLIMORFQ NUCLEAR
GRAM

Cocos gram positivos

Bacilos gram positivos

Bacilos gram negativos

levaduras |

Cafe
Dura

0-2 xcampo
Disminuida

No se observaron

No se observaron

No se observaron

No se chservaron

No se observaron

1-3 X campo
-+

e

+

Escasa

-+

No se observan.
No se observan.
No se observan.

Valigacion: 03/02/2025 0 :
@(a \dine fp&%
JERALDINE PAEZ SARMIENTO

BACTERIOLOGO
04404

"La fnrerpre'tac:'én de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”




£

ANOSTICAC
DIAGNOSTICAS

T

T

Paciente : MARELBIS DEL CARMEN CASTRO OLASCUAG

Historia : 30558751

SOLUCIONES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO ”IN”I“I
NIT 812000.357-1

calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956

LML

110 (ol
MONTERIA - CORDOBA. 101600017

~agina £ ce £

Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.ld  : 30658751 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 20286
EdadiSexo: 50 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:27:09
Teléfono Primera Impresidon : 19/02/2026 11:24:16
Remisién : 101000017 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
MICROSCCQCPIA

EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH

Muestra

Muestra negativa para estructuras micoticas

Raspado de ufia

IQnHy YOrU2/2025- §8:58.58
e,
Lo (_-} O T |

JUAN CAMILO PEREZ HUMANEZ

03564

. "La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

v

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para

.

ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento médico a MARELVIS CASTRO OLASCOAGA
con CC N 30658751 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de salud.

ANTECEDENTE: NIEGA

R A P P A S P o i e

PR S

R S e e o T e S R SR P e e S S S R S S S S e

EXAMEN FiSICO: SIN ALTERACIONES

s

FROTIS DE GARGANTA: NORMAL

KOH DE UNAS: NORMAL

CROPOLOGICO: NORMAL
VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

.

VALORAC!ON MEDICA: Certifico que la paciente en mencién de la parte superior del

e

escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra

apta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

R i I A P P v S S E e S S e R (P

O}w.ﬂaga&m.gvi.‘&mﬂﬂt

Médico Cirujzno
Unlversidad Metrepolitana
R.bL 233909

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09

Fl
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POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 03:21:56 PM horas del 24/01/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 30658751
Apellidos y Nombres: CASTRO OLASCUAGA MARELBIS DEL CARMEN

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 prescripcién de la pena.

Esta consulta es vélida 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
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direccion: Avenida El Dorado # 75
= 25 barrio Modelia, Bogoté D.C.
Atencién administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pm y
2.00 pm a 5:00 pm

Linea de atencion al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Boqgots)
Resto del pafs: 018000910 112
E-rnail: dijin.araic-
ate@policia.gov.co




@ Policia Nacional de Colombia

(A (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 24/01/2026 03:20:56 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 30658751 y Nombre:
MARELBIS DEL CARMEN CASTRO OLASCUAGA.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 133395163 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda H E Imprimir J

515 9000
Policia Nacional de Colombla Pﬂ_ENOA ey
Direccién General - Cra. 58 N° 26 - 21 (
Centro Administrativo Nacional CAN, Bogotd D.C. VIDA

Linea de atencién: 018000-910112 |
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LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL,

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA: "

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy sdbado 24 de
enero de 2026, a las 15:18:04, el nimero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania

No. Identificacion

30658751

Cdédigo de Verificacion

30658751260124151804

Esta Certificacién es vilida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y niimero consignados en el

respectivo documento de identificaci6n, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Gener6é: WEB

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

®

Con el Cédigo de Verificacién puede constatar la autenticidad del Certificado.
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071, PBX 5187000 - Bogota D.C
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.

CGR=™

Pagina 1 de |
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES bE
15:21:30
ROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01

GENERAL DE LA NACION No. 289799678

Bogota DC, 24 de enero del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIR), el(la) sefior(a) MARELBIS DEL CARMEN CASTRO OLASCUAGA identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 30658751:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificarén todas las anotaciones gue
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 respensabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores plblicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accién de repeticién 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 suscripcion de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https:/fwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

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

ATENCION :

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

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 80 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co




FORMATO UNICO ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA | |

Persona Natural
(Leyes 180 de 1995, 489 y 443 de 1998)

Libertod y Ord

1 DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDO | SEGUNDO APELLIDO (0 DE CASADA ) | NowmBRES
DIAZ ! MARTINEZ | ALICIA CLEMIRA
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION | SEXO _' NACIONALIDAD pals
cc XceOras D no. 1137219874 F@m O | cor X exrransero O
LIBRETA MILITAR
N i .
PRIMERACLASE  seGUNDACLASE U  NUMERO D.M
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO II DIRECCION DE CORRESPONDENGCIA
FECHA  pja [20 | mes 07 ] ARo[1985 , | | Urbanizacion Adolfo Jalal
PAIS Colombia pals Colombia pepTo Cérdoba
|
DEPTO Bolivar . municpio  Cotorra
MUNICIPIC  Cartagena TELEFONO 3153337116 ENAGL iR dopzrm] 2@ ail.con
2 A FORMACION ACADEMICA
EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNAX EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10. ABo. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60.A110.DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA)

& EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO: \
PRIMARIA | s=scunparia |' MEDIK | FECHADE GRADO
Y T 1 | H '_“—'—~
10. ll 2. | 3. | 40. | So. 6o, | 70, | 8o. !90. ) 10 [Xa1 mes |12 ANo | 2019 |
L | | | | l T i
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 NUMEROC DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTAEN UNALEY).
MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO ; NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS | & | no | O 7ITULO GBTENIDO MES ‘ ANO PROFESIONAL

i
| T EEREE |
1] |

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

3 B |_tomamia | ioieE | joFscRmE )
[ 'R/B MB|R B |MB|R [B M8
| |
| |
A .




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1885, 489 y 443 de 1998)

3 EXPERIENCIA LABORAL

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLAOGICO COMENZANDO POR ELACTUAL
EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD | PUBLICA | PRIVADA | Pals
| |
DEPARTAMENTO | MUNICIPIO CORREQ ELECTRONIGO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO | FECHA DE RETIRO
DIA | , | MES| A, | ‘ pla [, ] mes[ ] aRo |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENGIA | oRecciON
|
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD | puBLca | PRIVADA | PAIS
Colegio Emilio Valenzuela ' X | Colombia
DEPARTAMENTO | municreio CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Cundinamarca ‘Bogota
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
. . =g
3123795496 pia 26| mes [06] ao [2016, ] | pia [28] wmes [11] axc/ 2019 |
CARGO O CONTRATO DEPENDENGIA DIRECCION
Auxiliar de Cosina Bogota
EMPLEO © CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD [ PUBLICA |  PRIVADA ‘ PAlS
DEPARTAMENTO | MuniciPio ‘ CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia [ | mes[_ Jao [ ||o ] mes[_ | ako]
CARGO G CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMFPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA ‘: PAIS
DEPARTAMENTO ‘ MUNICIPIO | CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
|
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
|DIA mes |, | Ao DIA |, | mes| | aNo &gl
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 19388)

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE ELTIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES,

. ] TIEMPO DE EXPERIENCIA i
OCUPACION ANGS T WESES

Servicio Pliblico Manipuladora de Alimentos ! 2

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE I O NO O ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INGOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOCS PUBLICOS © PARA CELESRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION BPUBLICA.

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJADE VIDA, SON

VVERACES, {ARTTCULO Se. DE LALEY 12025),
JL L DA

Ffﬁ‘:&{ DEL SERVIDOR PUBUCO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

LS .

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

Ciucad y facha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WES: www.luncionpublica.gov.co




P-0500100-30129545-F-1137219674-20040814

FECHA DE NACIMIENTO 20-JUL-1985
CARTAGENA

(BOLIVAR)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.50 O+ F

ESTATURA G.8.8H SEXO

16-JUN-2004 CARTAGENA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION

NACI
ALUABEATRIZ RENQIFO LOPEZ

06019042584 02 167210851

Wi ¥ T
| REPUBLICA DE COLOMBIA |
! IDENTIFICACION PERSONAL i
“| CEDULA DE CIUDADANIA |
el 1.137.219.874
- NUMERO _ |
| DIAZ MARTINEZ ;
| _apewos |
©*  ALICIA CLEMIRA
| Nowsres _ | '
i ﬁz"éﬂgg 02 Af |
\: o } I_""_F- b A _j‘




AN

Formulario del Registro Unico Tributario

2 Conceplo |0 |1 | Inscripcion

4, Numero de formulario

————ae
P

Iﬂ

ccoo14

141158578943

I

5. Numero da fdantificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direcclon seccional 14. Buzbn electbnico
1137217987 41 (0 |Imeuestos y Aduanaz da Manterla 1 %2 !
IDENTIFICACION _
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documanto 26. Nimero de Idantficacsn
Parsona natural o suceslén lliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1137218874
~|Lugar de expedicién 28. Pals 25. Dapartamento [50, Ciutacimtiniciplo
| oromsta 1 6 9 |Cordoba 2 3 |Goior!a 300
31. Primer apellide 32. Segunds apellido 33. Primer nombro £ Otras nombres
DIAZ MARTINEZ ALICIA CLEMIRA
35. Razén social
36. Nombra comercial JrThla
L
UBICACION
32. Pals 39. Dopartamentn 40, Ciudsamiunicipio
COLCMBIA 1 6 9 Cérdoba 2 3 |Cotorra 300
41, Direcclén principal
CAS CAS Barrio Adolfo Jalal Cotorra
42, Correo electrénlen chavoysilviadiaz1985@gmail.com
43.Codigopostll 5 7 |44, Totror0: ~3 15333711 645 Teitfono2
CLASIFICACION
Actividad econdmica Ocupacion
Actividad prineipal ActiviGad secundaris - Otras actividados 52 Nimers
46. Codigo 47. Fecha Inlcio actividad 48 Cédlgn 49, Fecra hlclo actividad 50, Codign 1 2 51, Cédigo estabiecimientos
loo10fl20160201]| B AV, | ] | || | l |
. Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 & B ¢ 3 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 24 22 23 24 25 26
vt -1 M B I I I I G ol I O O I R
48 - No responsable de VA
Uzuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 o 5 [ 7 8 9 10
L \ | ‘ | ‘ | | I | [ 55.Forma 56, Tlpo Senvico 1 2 3
54. Codigo |n, Maga |
11 12 13 1 15 16 17 18 19
L1 1 1 | L] ] I Lo '
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizach 3 que haya lugar, la Inscripclén en el Reglstro Unlco Tributario -RUT-, tendré vig ieflnids y en no se exigirs su renovacién

Para uso exclusivo de Ja DIAN

59. Anexos

s [] w[x]

o0 Nederoex: [ 0]

La informaeidn suministrads 8 través del formulerio oficial ¢s Inscripidn, actualizacién, suspensidn
y cancelacidn del Registro Unico Tributorio (RUT), deberd sor exacta y veraz; en caso o constatar
Inexactitud an alguno de (os datce doe sa in |os procodimiantas administrativos
sanclonatonios o do suspension, sogun of case, Pardgrafo del aniculo 1.6.1.2.6 del Decroto 1625
del 2016. De Igual manera o formalizar of trdmite &l usuaro fue Informado y acepta ks politica de
tratamiento de dolos ley 1581 de 2012

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN reslice.
Firma autorizada,

984 Nombre DIAZ MARTINEZ ALICIA CLEMIRA
985. Carge  Conlribuyente

Fecha generacion documenta PDF: 24-01-2026 11:58:25AM
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NIT 812.000.357-1
calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956
X ) MONTERIA - CORDOBA.
SR ragina 1 ge 1

OLUCIONES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO Hmm” "m
. ICAS

[N

101000018

Paciente : ALICIA CLEMIRA DIAZ MARTINEZ

__ Celulas vegetales

Historia : 1137218874 Meédico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc. Id : 1137219874 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 40 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:27:35
Teléfono : Primera Impresién : 19/02/2026 11:24:21
Remisién : 101000018 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA
V.D.R.L Test NO REACTIVO

TECNICA: Floculacion

Observaciones: Resultados falsamente positivos pueden ser observados

en individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes,

Resultados falsamente negativos se observan cuande hay fenomeno de prozona,

ddie Vi,

JERALDINE PAEZ SARMIENTO

BACTERIOLOGO

: 04404
MICRCSCOPIA

COPROLOGICO

ESTUDIO MACROSCOPICO

color Cafe

Consistencia Pastosa

ESTUDIO MICROSCQOPICQ

Hematies 1-3 xcampo

Flora cocobacilar Aumentada

Blastoconidias No se obhservaron

Blastoconidias en gemacion No se observaron

Pseudomicelios No se observaron
No se observaron

Fibras musculares No se observaron

Leucocites - 0-2 X campo
Almidon parcialmente dlgendo +

Grasas +

Jabones +

Cristal de Charcoth leyden ++

Cristal de Oxzlato de calcio ++

EXAMEN PARASITOLOGICO
Negativo para Parasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECION FARINGEO
REACCION POLIMORFO NUCLEAR Moderada.
GRAM

Cocos gram positivos
Bacilos gram positivos
Bacilos gram negativos
levaduras

++

No se observan.
No se observan.
No se observan.

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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Paciente : ALICIA CLEMIRA DIAZ MARTINEZ

SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIOC

NIT 812.000.357-1
calle 27 # 848 - Tel: 7951956
MONTERIA - CORDOBA.

AW

101000018

|

ragmna £zoe £

Historia : 1137213874 Médico : MEDICC NO IDENTIFICADO
Doc. Id : 1137218874 Convenio : CONSORCIC CCRDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 40 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:27:35
Teléfone Primera Impresién : 19/02/2026 11:24:21
Remisién : 101000218 Médice : MEDICO NO IDENTIFICADO

ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
MICRCSCOP!A,

EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH

Muestra

No se observaron estructuras micoticas en la muestra analizada

Raspado de unas.

Validacién: 31 26 13:02:22

SOFIA MARGARITA LENGUA ARTEAGE
BACTERIOLOGA
TP-14684

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

R L R e e R PP R
- *

Que habiendo practicado reconocimiento médico a ALICIA CLEMIRA DIAZ MARTINEZ
con CC N° 1137219874 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de salud.

ANTECEDENTE: NIEGA

EXAMEN FISICO: SIN ALTERACIONES
FROTIS DE GARGANTA: NORMAL

KOH DE UNAS: NORMAL
CROPOLOGICO: NORMAL

P A FFr s s

VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencidn de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

’
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Médico Clrujzno 3
Unlversidad Metropolitana 3
F.bL 2235-03 \

Sl A P P P S PP S o e P S e

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09
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EEGRE

ERXLES

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB

F1:43:0T
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 d 01
GENERAL DE L& RACION No. 289784290

Bogota DC, 24 de enero del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRL), el(la) sefior(a) ALICIA CLEMIRA DIAZ MARTINEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1137219874:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

“

ADVERTENCIA La certificacion de antecedentes contiene las anolaciones de Ias sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se |
trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefic ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
fguren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2018.

|NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarics es un documento que contiene ias anotacuones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
|d|sc|pl|nanas inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuzles 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 accién de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector pliblico, en los términos que
establezeca la Constitucidn Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las auteridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripeién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en [a pégina web:
| htips:/iwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentas.aspx

N
g d

(4

—{-

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

ATENCION :

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

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.

(T stk NAQNNNOAND4
Linea gratuita 018000210315

Carrera 5 No, 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.Drocuraduria.aov.co




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORJA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL .
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy sabado 24 de

enero de 2026, a las 11:44:08, el nimero de identificacidn, relacionado a continuaciéon, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacién 1137219874
Cédigo de Verificacidn 1137219874260124114407

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

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

N\

\

{{ e

\

./‘

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generd: WEB
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24/1/26, 11:45 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 11:45:24 AM horas del 24/01/2028, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1137219874
Apellidos y Nombres: DIAZ MARTINEZ ALICIA CLEMIRA

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

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

Esta consuita es vdlida 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 aceérquese a las
instalaciones de la Policia Nacional més cercanas.

Direccidn: svenida El Dorade #
75 = 25 barrio Madelia, Bogota
bD.C.

Atencidn administrativa: Lunes a

Viernes 800 am a 12200 pmy
2:00 pm 2 500 pm

Linea de atencion al ciudadano:
5155700 ext, 20552 (Bogota)
Resto del pais: 018000910112
E-mail, dijin.araic-
alc@policia.gov.co

G‘*j 1 Portal Unico MGO\—’.CD

I
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FORMATO UNICO BTOAREC AN

HOJA DE VIDA |

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

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA) NOMBRES

LOPEZ TAPIA MARIA CARLINA
DOCUMENTO DE IDENTIFICACIGN | sexo | NACIONALIDAD Pals

cc XceOrasO no. 34998376 B mO | cor. X extraniero O COLOMBIA
LIBRETA MILITAR

PRIMERACLASE ) seeunpAclase O NOMERO D.M

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA  pia [18 | mes | Q6] aRo[1957, | | LA CULEBRA ARRIBA

PAIS COLOMBIA pais COLOMBIA perTo CORDOBA
DEPTO CORDOBA municipio  COTORRA )

MUNICIPIO  CHIMA TELEFONO 3026927469 EMalL Bariacarlinalopeztapiagmail.c

2 A FORMACION ACADEMICA

EDUCACIGN BASICA Y MEDIA
MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 16. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110, DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA )

ff EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO: ki

PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO

70. So,]so. 10 |11 MES |, | ANO | i

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

|
i\‘lo. ! 20, ' 30. | 4o. | 50. | Bo.

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

ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO © PHD),

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNALEY).

MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS s | NO O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL
Curso 24 horas X Manipuladora de Alimentos 06 |[2/0(2]1|

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

~ | R
E |
\ IDIOMA LO LE] LO ESCRIEE

R|s |mB|R |B|M8|R |B MB

-




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

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

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD

Institucion Educativa Culebra Arriba

[ PUBLICA

| X

FRIVADA

pals
Colombia

oia [ 01] mes [01] aro [2012, |

DEPARTAMENTO MUNICIPIO | CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
Cordoba Cotorra [
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

:D‘Az MES:_T—]ANDI L1

CARGO O CONTRATC ACTUAL

DEPENDENCIA

DIRECCION

NOTA: SFREQUIERE v'-DfCTM%RIBlC' ALABDRAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA.
y o TESS - L

.

Manipuladora de Alimentos Cosina Las Culebra — Cotorra
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia |, | MES] |‘Aﬂ0 L D[AL|_| MES | .|A!'\'IO i |
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERICR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIvADA | PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
- 1 -
pia| , | mes|  |avo[ | lloa[ ] mes[ Javo[,
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS ' FECHA DE INGRESO | FECHA DE RETIRO
|oial , | mes[, Jako[, ,  Jloa[ ] mes[ Jato[ . . . ]
' CARGO O CONTRATO: DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 180 de 1995, 489 y 443 de 1998)

(4% TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

o TIEMPO DE EXPERIENCIA Y
OCUPACION S e
Manipuladora de Alimentos 13 |

) FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LAGRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI O NO O ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEERAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR M| ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LALEY 190/95).

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

(6 B OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

—_—

.f

_ J

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

Cidadyfecha . o _ NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

e 34.998.378
. LOPEZ TAPIA

_APELLIDOS

_MARIA CARLINA

NOMBF{ES

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION

FecHaDENacmienTo  18~JUN-1957
CHIMA
(CORDOBA)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.70 O+ F
ESTATURA G.S.RH SEXO
04-NOV-1987 MONTERIA

A-1301400-38160234-F-0034998378-20070904 03020072458 02 241866446




Dl N\ N | Formulario del Registro Urica T 4. | E 3 5' =

2.Cencepro |0 | 2| Actualizacién

SUnConaonios o de SuSpEnsion, Segun of Caso, Paragralo del anticulo 16.1.25 aei Ovcraiu 7675 |
| Gei 2018 De igual manera &l 'ormalizar el trdmie ef usuane fue informads y wcepta W@ politica e B
Tratarrento. de aalon ey 1581 dw 2012 a2y dpmines LOPEZ TAPIA MARIA CARLINA

F Jei uolicitantp
j T | R Garge CONTRIMUYENTE

wavlg oo mn e e

- +u Teomiigianc +755003120
33 :l ?
|5, Nimoro de Ientficacién Trivutana (NIT) 6.0V VS ———
- 34998378[5 ) 1 o i
10N

| 24. Tipe de contribuyente | 25. Tipe ge aocumente .a.’wmhrnime,nu_———— T o r—
{Persona natural o sucesion iliquide 2 |Céduta de Ciudedania 1 3} 34998378 @
- Lugar de expedicién 28. Pais 29. Deparaments E_.'sc St AN LTI
|\ COLOMBIA 168 | Cardoba 2 3 Monieria
(31, Prmer apendo 132 Segundo spefice { 33. Primer ponbre 134 Ttus nemboes
LOPEZ I TAPIA IMARIA (CARLINA

35 Razon sooa
35, Nombra comercial - 137 Siges o T
[ UBICACION

3% Pals !m_m\c 40. Clucad Murepio
COLOMSIA 1 6 9 |Amioquis 0 5 |Cauveass
-;r&mlucb-;;mﬂ
{BRR CAMELLO Il N
l42. Comuc lecririco  Manialopez974@aol.com
|42 Cooige postal {44 Teltorc 1 83526 1 5/45 Tewrono2 .

LLASIFICACION
Actividad principal 1 AQUvitzd sssunuana i Qtras actividades B2, i
45.Comgo 47 Fechamiocactwaad | 43.Cedife 4% Fesha Ao adbacal 5 Cedie 1 2 51 Coone Rl

'_\3?22;'201901011.'1 o i ! | L
i Rumub{hdaﬂes. Calidades y Atributos -
{ 1 2 3 4 5 6 T & e 1 1 12 13 1a 15 16 17 18 13 20 2 2 25
ool of | | @ b4t
| 49 - No responsabie de VA
]
" Usuarios aduanercs _ Exportadores

1 2 3 4 s 6 7 8 3 10
! | i ! f J' i i i - | ssFoma  s8TEo Sorvics s 2
54 Camgo H 1 ! i i k ' | 1 A i o Shede
" 12 13 % 5 16 274 " 19 20 | R —— —
| Ir | ! 2 54 GPC

: { 1 | i | I | ,' s e P e N MR S T A o _"_'_
| IMPORTANTE: Sin perjuicio de laz sclualizaciones 3 que haya luger. i inscripcicn en of Registro Uaics THlu(sie -RUT- tendrd vigancis mdefinida y oo exigira su
f FIGWM iz DA -
]
I 59, Angxos Sl D NO E 60. No. e Folics: ;
! LBWMnMwu fano oficial de S g e a8 verhcacones Que 1a TN reabce SESS =
! Son oel Ry Umeo T ‘lekmurmvmmmum | Samg e e
| Mmmaummuwh ahvos

AU-01-20G-200 10 ama
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SOLUCIOMES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO

CIAGMOSTICAS NIT 812.000,357-1

i il calle 27 # 848 - Tel: 7951956 Y OihOaDLS

MONTERIA - CORDOBA. z
it ragina ‘i ge |
Paciente . : MARIA CARLINA LOPEZ TAPIA
Historia' ': 34998378 © Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.id:' ¢ 34998378 - Convenio : CONSORCIC CORDOBA ALIMENTA 2026
EdadiSexo: 887/ F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:28:08
Telgforio' 1+ ° Primera Impresién : 19/02/2026 11:24:25
Remision : 10100001¢ Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA

INMUNOLOGIA

V.D.R.L Test i NO REACTIVO

TECNICA: Fioculacion

Qbservaciones: Resultados falsamente positivos pueden ser observados

en individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes.

Resultados falsamente negativos se observan cuando hay fenomeno de prozona.

m c‘u’l& ?pa&;

JERALDINE PAEZ SARMIENTO
BACTERIOLOGO
04404

MICROSCOPRIA

COPROLCGICO
ESTUDIO MACROSCOPICO

color . Cafe

Consistencia Pastosa

ESTUDIQ MICROSCCPRICC

‘Hematies 0-2 xcampo

Flora cocobaciiar — iy Bt Aumentada

Blastoconidias ' e i No se observaron

Blastcconidias en gemacicn No se observaron

Pseudomicelios No se observaron
—.Celulas vegetales No se observaron

‘icras musculares No se observaron

Leucocitos 1-3 X campo

Almidon parcialmente digerido +

Grasas +

Jzbones +

Cristal de Charcoth leyden L=

EXAMEN PARASITOLOGICO
Negativo para Parasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECICON FARINGEOQ

REACCION POLIMORFO NUCLEAR Moderada. &
GRAM

Cocos gram positivos ++

Bacilos gram positivos ' No se observan.

Baciios gram negatives No se observan.

levaduras No se observan.

' .. 'Lainterpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico"

7y L ek
ey




O™ b Irrirskice
o et i Iy e oD
My A I\ T A
DIAGNOSTICAS

Paciente : MARIA CARLINA LOPEZ TAPIA

Historiz : 34988378
Doc.ld  : 34998378

Edad/Sexo: 658 /| F

SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO

NIT 812.000.357-1

calle 27 # 848 - Tel: 7951956

MONTERIA - CORDOBA.

Médico
Convenio
Fecha Ingreso

A

101000015

ragina £ ae £

: MEDICO NO IDENTIFICADO

: CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
: 28/01/2026 16:28:08

: 18/02/2026 11:24:25

Teléfono Primera Impresién
_Remisién : 101000019 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
MICROSCCPIA

EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH

Mueslra

No se cbservaron estructuras micoticas en la muestra analizada

Raspado de ufias.

SOFIA MARGARITA LENGUA ARTEAGS
BACTERIOLOGA
TP-14634

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico"
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angelica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento médico a MARIA CARLINA LOPEZ TAPIA con
CC N° 34998378 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de salud.

ANTECEDENTE: NIEGA
EXAMEN FiSICO: SIN ALTERACIONES

FROTIS DE GARGANTA: NORMAL

KOH DE UNAS: NORMAL
CROPOLOGICO: NORMAL
VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencion de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presenta.'f para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

7 -/
ey ALy

RMédizo Ciruizno
Univorsidad Metrcpolitana
R.DL 2235.05

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09

........
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29/1/26, 10:28 Consulta RNMC

@ Policia Nacional de Colombia

i (Def'ault aspx) Q

Portal de Servicios al C'l.ﬂaaandaPSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

L Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 29/01/2026 10:27:56 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 34998378 y Nombre:
MARIA CARLINA LOPEZ TAPIA.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana". Registro interno de validacion No. 133767522 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, meni ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

gro— —

[ Q Nueva Busqueda i Impnmlr .

5159000
Policia Nacional de Cdal'nbda ‘I‘F )
Dirgcoién General - Cra, 55 N* 26 - e OTENC A" 5
Cantro Administrative Nacional CAN, quc.,n DC V| D A

Linwa de atencién: 019000-910112




ESRE

' =
CERTIFICADO DE #MBECEDENTES PIE

10:29:04
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIQ. i el
GEEuL[ELAmgN_ No. 290273E

e

Bogota DC, 29 de enero del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez eansultads of Sisfema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIR), el(la) sefior(a) MARIA CARLINA LOPEZ TAPIA identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 34898378:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacidn de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2018.

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 Ia accién de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y Ia 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 |a Entidad, validar la informacitn de antecedentes del aspirante en la pagina web:

hitps:/iwww procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

A

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

ATENCION :
ESTE CERTIFICADO CONETA DEDYHOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL GERTIEICADO SEA EL MISMO EN

3;.,1.“%._ JAS. -

Divisiéft de Relacionamisnto con el Ciudadane.
: Linessgratuita 018000910315
Caivg@BilNo. 15 - 50 Pie™l; Pox S878150ext. 13170; Bogota D.C.

= B e LT I Y




CONTRALOR
GENERAL DE LA

~

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 jueves 29 de

enero de 2026, a las 10:29:37, el nimero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 34998378
Cédigo de Verificacion 34998378260129102937

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

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

//'.r' -

-

Lok L ot

I,-J/:{_‘--_.n__-..ﬁ-.. : 1(-"/'-'"
/'/ e

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado




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

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacionalgle Colagibia informa: !
Que siendo las 10:32:16 AM horas del 29/01,20286, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 34998378
Apellidos y Nombres: LOPEZ TAPIA MARIA CARLINA

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

—

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

Esta consulta es vélida 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 instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direccion: Avenida El Dorado 2
75 = 25 bamio Modelia, Bogatd
D

Atencién administrativa: Lunes
aViernes&00amal1z00pmy
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencidn al ciudadanc:
5159700 ext. 30552 (Bogotd)
Resto del pals: 018000910

112

E-mail. dijin.araic-
atc@policia.gov.co

g Presidencia (i: Ainisteric de ] Portal Unico el GOV.CO




FORMATO UNICO obliicds il

HOJA DE VIDA -

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

Libertad y Orden

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA ) NOMBRES

PeT RO GHLIMDO Bein Rosa I

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION NACIONALIDAD PAIS

ceReceOrsO N T 063"0‘1[08}1 FROMO | coLfR extranvere O

LIBRETA MILITAR

PRIMERACLASE (O  secunpacase () NUMERO DM

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA  pia 2 5] Mes [p 3] ano m

PAlS C_o OB PaAs (Zo 165 A oerro_Co DD B
DEPTO Colk Do @, MUNICIPIO _(C O TO £/

MUNICIPIO oR A TELeFoNo  3)E F9S 56_6_"} EMAIL Byt

2 @ 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 6o.A 110, DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA )

i EDUCACION BASICA TiTuLo oBTENIDO:  fAn < 411 &[T \
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO

1o. | 20. | 3o. | 0. | So. | 6o, | 7o. | Bo. | Bo. 10 1 L N
ves [1.2] wo Fopd ]

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 | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS si | NO O TITULO DBTENIDO MES ARO PROFESIONAL

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

( e LOHABLA | LOLEE | LoEscRBE )
R|s[me|R[B[ME|R |B |MB
L




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1395, 489 y 443 de 1998)

3 EXPERIENCIA LABORAL

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

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlIS
T coleNic ReRispee B OO Br A
DEPARTAMENTO MUNICIRIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CorDo B/ CoTo ki
TELEFONDS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
oia [1.9] mes [0.d] avo 0.2 8] | oia [ ] mes [ ] axo
CARGO O CONTRATO ACTUAL L DEPENDENCIA DIRECCION
F7RN PO IADD I HGHL’J F LD colepin ANOATE  La co ! ABRA
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD ‘] PUBLICA | PRVADA | Pals
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA | MES | f ANO e I Dia I_A—_| MES E ANO [:‘
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD | pusLica| pPRivADA | pals

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOUA.

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTROMICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

DIA ]MES .]Aﬂol DIA | MES||—|ARI0[I:|
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD ‘ PUBLICA | PRIVADA | pals
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTROMICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
) | iz

pla [ I mes Jarol . ] pla [ ] mes| ARO

CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ARIOS Y MESES.
—

TIEMPO DE EXPERIENCIA i
AROS MESES

OCUPACION

SERVIDOR PUBLICO

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

kTOTAL TIEMPO EXPERIENCIA ‘

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI @\ NO O ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEERAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.,

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 5o0. DE LA LEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento e CcTO D\[Z- E:’* = 2-!"| 6‘“6 QO 2.5 2 5

Della Posa Fotro o

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

g

.

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

i LINEA GRATUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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REPUBLICADE COLOMBIA
_ IDENTIFICACION PERSONAL
7 CEDULADE CIUDADANIA

~i noMeRe 1, 67 391083

. "PETROGALINDO .

iaEityaosacd ¢
& ,,.A.Lj[)ﬁ,{igqgg'- ; el

25-MAR-1986

FECHA DE NACIMIENTO

LORICA
(CORDOBA)

LUGAR DE NAClMIENTO

1.64 B+ F
ESTATURA G.S. RH SEXD
09-FEB-2005 BUENAVISTA

CEGHA Y LUGAR DE EXPEDICION WV %QLJL

REGISTRADO NACIONAL
JUAH CARLOS GALINDG VAL

BT b B
\

fhalit

0059147096A 1 9902866958

A-01001 00-00969505-F-1 0670810683-20180116
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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 sdbado 24 de

enero de 2026, a las 14:19:57, el nimero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMQ RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Ceédula de Ciudadania
No. Identificacién 1067091083
Cadigo de Verificacion 1067091083260124141957

Esta Certificacion es vélida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el ti pO y numero consignados en ¢l
respectivo documento de identificacién, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

\
/o

Y4 ~

o el

e e

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generd- WER
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Paciente - : EELLA ROSA PETRO GALINDO

Historia : 1087021033
Doc:'ld ': 1067091083
Edad/Sexo: 39 / F

NIT 812.000.357-1
calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956
MONTERIA - CORDOBA.

SOLUCIONES DLAGNOS TIcRS DL i ML

Médico
Conveénio
Fecha Ingreso

101000020

ragina i ae

: MEDICO NO IDENTIFICADO

: CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
: 29/01/2026 16:32:13

Teléfono Primera Impresién : 19/02/2026 11:24:29
Remisién : 101000020 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA
NO REACTIVO

V.D.R.L Test

TECNICA: Floculacion

Observaciones: Resultados falsamente positivos pueden ser observados

en individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculesis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes,

Resultados falsamentz negativos se observan cuando hay fenomeno de prozona.

MICRCSCOPIA

COPROLCGICO
~ESTUDIO MACROSCCPICO

celor

Consistencia

Meco

ESTUDIO MICROSCOPRICO
Hematies .

Flera cocobacilar
Biastocpnidias
Blastocenidias en gemacion

_ Pseudomicalios

>eluias vegetaies
Fibras musculares
Leucocites

Aimidon parcialmente digerido

Grasas
Jabones

EXAMEN PARASITOLCGICO
Negativo para Parzasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECION FARINGEO
REACCION POLIMORFO NUCLEAR

GRAM

Cocos gram positives
Bacilos gram positivos
Bacilos gram negativos
levaduras

Cafe
Blanda
T+

0-2 Xcampo
Aumentada

No se observaron

No se observaron

No se observaron

Ne se observaron

No se observaron

0-2 X campo
+

RS

4=

Moderada.

++
e

No se observan.
++

Valigacién: 03/02/2026 0pa3:

ldine 0y

JERALDINE PAEZ SARMIENTOQ
BACTERIOLOGO
04404

"La interpretfacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”




OLUCIONES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO \ |
DL"""@?’\GS*CHS NIT 812000.357-1 Il

calle 27 # 848 - Tel: 7951956
S ’ MONTERIA - CORDOBA.
s W _ ragina zoe 2

102000020

R L

Paciente : BELLA ROSA PETRO GALINDO

Histaria : 1067091083 ! Médico : MEDICO NO IDENTIFICADC
Doc.ld  : 1067091083 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2028
Edad/Sexo0: 33 / F ; Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:32:13
Teléfono : ? Primera Impresién : 19/02/2026 11:24:29
Remision : 101000020 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALCRES DE REFERENCIA
MICROSCCPIA
EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH No se observaron estructuras micoticas en [a muestra anazlizada
Muestra Raspado de unas.
Validacion: 31 26 13:03:18
—_—
SOFIA MARGARITA LENGUA ARTEAGE
BACTERIOLOGA
TP-14684

g interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento médico a BELLA ROSA PETRO GALINDO con
CC N° 1067091083 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de salud.

ANTECEDENTE: NIEGA
EXAMEN FiSICO: SIN ALTERACIONES
FROTIS DE GARGANTA: NORMAL

-KOH DE UNAS: NORMAL

CROPOLOGICO: NORMAL
VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencidn de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

.
e SR
i At Dran Rngéfica. L. Canusfe GL.
7 Medico Clrujano

Universidad Mn-..m-poliuna
R 2335-09

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09

P T LR R e TR T A PR, L P . T U T T T T e M
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ESE

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES i
14:18:08
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01

GENERAL DE LA NACION No. 289795674

Bogota DC, 24 de enero del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRY), el(la) sefior(a) BELLA ROSA PETRO GALINDQ identificado{a) con Cédula de ciudadania nomero 1067091083

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
Irate de nombramiento o posesidn en carges que exijan para su desemperio ausencia de antecedentes, se certificaran lodas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

!NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
| disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuzles 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 desempenien funciones publicas en
gjercicio de la accion de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publice, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demés disposiciones vigentes. El Sistema SIR! 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:/iwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificade-antecedentes.aspx

Carles William Rodriguez Millan
Jefe Divisién de Relacionamiento Con El Ciudadano (C)

ATENCION :

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

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 80 Piso 1; Pox 5878750 ext. 13170; Bogoté D.C.

WALARE AraeIrarnirla anw en




< - FORMATO U N ICO ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA H

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

)

Libertod y Orden

(1] DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDD SEGUNDO APELLIDD ( © DE CASADA) NOMBRES
{ . f . Ao =
L ambevtin © PevD TSN A Besand
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION X SEXO NACIONALIDAD pals

cc®ez O msO to 2S-O6G.92 1| r®u O | co B errauesno O Colominen

LIBRETA MILITAR
privERACLASE (O secunpactase (O NUMERO DM

FECHA ¥ LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA oia DA ves 0.2] avo 944
PAIS Ceoleomnibig ris (Aomln 4 perto Lorciohe

bl (N P T (o) » 1o municric - SO0 75 e g
v . v mbZ.4 upte(s
MUNICIPIO (==Y TS . TELEFONO M&EMML Ao
wd
(2§ FORMACION ACADEMICA
EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10. A 60, DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 0. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA )

7l EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDD: N
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO

\1o| [ = | 4 X | s | 70 || 80. | 9o, | 10| 11 MES m ANO | )

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

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 5100 PREVISTA EN UNALEY),

MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADD NOMERE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS S/ NO O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL

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

4l LOHABLA | rtoLEE | LOESCRIEE )
ouA R|B|MB|R |B|MB|R | B |MB
ESPAN ¥ X Ld
e J




(3R EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 180 de 1995, 489 v 443 de 1998)

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

EMPLEQ ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD

el Pae.

PUBLICA

b 4

PRIVADA

PAlS

Colomb g

PAE Mewipocicion A

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONQS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia (Lg) mes [id] avof.02.3) | oia D@ mes il avo D.O2.F
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DFPECC-’(.‘)N

la Colchrg.

EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA

PRIVADA

PAlS

DEPARTAMENTO E MUNICIPID CORREQ ELECTROMICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRC
pial . | mesl |avol . . J|oml ] mes[ ] avo o
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FEGHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
1 = .
ola ] mes[ Javo [ . ]|oia [ ] mes[ ] ano .
CARGO O CONTRATO DEPENDENGIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FEGHA DE RETIRO
oia | | mes|, Javol o ||oml | mes| | avcl,
CARGO © CONTRATO DEPENDENC!A | DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHO.A.



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

(4% TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

o 4 TIEMPO DE EXPERIENCIA s
UPACION
o AROS MESES
SERVIDOR PUBLICO 3 .

EMPLEADO DEL SECTOR FRIVADOD

TRABAJADCR INDEPENDIENTE

\mTAL TIEMPO EXPERIENCIA

(5} FIRVADEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE §1 (X NO () ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHASILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MIANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 5o. DE LALEY 190/25).

Ciudad y fecha de diligenciamiento,

(0bSlambe Fino

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

(6 B OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

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

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

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800817770 PAGINA WEB: www funcionpublica.gov.co
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

nuvERo - 25.969.921
LAMBERTINO PETRO

APELLIDOS

LUBIS DEL ROSAR!O

- NOMBRES

Jubis dom bevi:re

FIRMA

COTORRA (BONGO)
COTORRA (CORDOBA)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.55 A+ F

ESTATURA GS RH SEXQ
22-FEB-1999 COTORRA

A 1301100 00172645 F-0025969921-20090825 00153875694 1

FECHA DE Nacimiento 03-FEB-1979

/!

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION e fanitt, Jooot vmy 205

REGIGTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TOHRES

7440109798

=,

P — n i aomn



AN

Formulzrio del Registro Unico Trib

utario

2. Congepte | 0 Actualizacion

4. Nimero de formulario

151702

T

Bl

141231494058

N

1412314840

T
34, Buzén electronico

5. Nomero da Identificacisn Trinutaria (NIT) €. DV | 12. Direccibn secclonal
25 8898 % 1] [eemnrtieniiice T2
IDENTIFICACION
24, Tipe de contribuyenta 25, Tipo de documanto 26, Nomero da Identificacion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 1 3 25969921
| Lugar de expedicién 28, Pals 29, Departamento |22 o sisunleiplo
“OLOMBIA 1 6 9 |Cérdoba 2z 3 |cotora 300
31. Primer apeliido 32. Segunds apallido 43, Primer nombre 144 Oirs nambres
LAMBERTINO PETRO LUBIS |DEL ROSARIO
35. Rozon social
36. Nembre comercial is?.' Sigis
I
UBICAZIGN
38. Pals 39, Departamento 40. CludsdMuniclplo
COLOMBIA 1 B 8 |Cérdoba 2 3 |Cotora 300
41. Direcclén principal
CRR CR & Cl 251 BB BIS Norte - La Culebra Cotorra CR 6 Cl 251 La Culebra Cotorra
42, Comao slectrénico lambertinopetro@gmail.com
43 Codigopostal 5 7 |24, Teittone 1. 314548796 7|45 Tewtono2
CLASIFICACION
Actividad econéinica Ocupacién
Actividad principal Activiosd socuncrrla Otras actividados £2. Noreero
46, Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 43 Fechainicls activicad 50. Cédigo 1 2 §1. Codigo estatlecimientos
00102024021 2| | A | | | | | i J
~azponsablilidades, Calidades y Atributos
12 3 ¢4 5 & 7 & & 10 11 12 13 14 15 18 17 18 19 20 21 22 23 26 25 26
: I
SR W I N S v A O I O
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
I ‘ [ | ‘ ’ ‘ ‘ l i I £5. Farma 6. Tioo Servicio 1 2 3
54, Cédigo Lﬂ' Moto | I
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L1101 | = —
IMPORTANTE: Sin perjulcio de las 2 gque haya luger, Ia Inscripelén en el Reglstro Unico Tributario -RUT-, tandré v definida y en la no 20 exigird su renovacién

Fara uso exclusivo de Ia DIAN

58. Anexos Sil:] NOD

[ ]

80, No. de Follos:
e =

La informacidn suministreda a troves del for

coficiel do inscripeid

y cancelacién del Registra Unica Tribut

io (RUT), deberd ser axacts y veraz; en coso do constatar

Sin perjuicio de las verficaciones que la DIAN realice,
Firma autorizada;

Inexactitud en alguno da [os datos suminisirados se adelantaran los procedimisntos administrativos
sancionatenos o de suspension, sogun ol caso, Pardgrafo del artfcylo 1.5.1.2.6 del Decreto 1625
el 2018. De Igual manera al formalizar el trdmite el usuario fue informado v acepta la polftiza do
tratamiento de dotos loy 1581 de 2012

Firma de| collcitante;

G84. Nombra
985, Cargo

Fecha genemcion documents PDF: 24-01-2026 02:46:28PM
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SOLUCIONE
[‘3;, GNOSTICA

¥ N

PiEH]

!

€

Pzl *

PRI RNTRTIN Ll

SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO
— NIT 812.000.357-1

calle 27 # 848 - Tel: 7951956
2L ‘ MONTERIA - CORDOBA.

HUHHRTAR]

101000021

[l

ragina ' ge

Paciente : LUBIS DEL ROSARIO LAMBERTIDOS PETRO
Historia® : 25969921 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.Ild : 25889321 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2028
Edad/Sexo: 47 / F Fecha Ingreso 1 29/01/2028 16:37:06
Teléfono : Primera Impresion : 19/02/2026 11:24:32 .
Remisién : 1010C0021 Meédico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA '
V.D:R.L Test NO REACTIVO

TECNICA: Floculacion

Observaciones: Resultados falsamente positivos pueden ser observados

Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes.

Resultados falsamente negatives se observan cuando hay fenomeno de prozona.

'Mlcao_scom

__Celulas vegetales

COPROLOGICO
ESTUDIO MACROSCOPICO

color Cafe
Consistencia Dura
Moco ++
ESTUDIO MICROSCOPICC

Hematies 0-2

Flora cocobacilar
Blastoconidias
Blastoconidias en gemacion
Pseudomicelios

“ibras musculares

‘Leucocitos 0-2
Almidon parcialmente digerido +
Grasas ++
Jabones +

EXAMEN PARASITOLOGICO
Negative para Parasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECION FARINGEQ
REACCION POLIMORFO NUCLEAR
GRAM '

Cecos gram positivos

Bacilos.gram positivos +
Bacilos gram negativos ! :
levaduras

Escasa

Valigacién: 03/02/2026 315

ldine 0y

JERALDINE PAEZ SARMIENTO
BACTERIOLOGO
04404

xcampo

Ligeramente aumentada i
No se observaron ®
No se observaron
No se observaron
No se observaron
No se observaron

X campo

No se observan.

“ No se observan.
No se observan.

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”




SOLUCIONES
DIAGNOSTICAS

SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIC

NIT 812.000.357-1
calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956
MONTERIA - CORDOBA.

RN

101000021

/\. ',"' 1 s ragina £ ce £
Paciente : LUBIS DEL ROSARIO LAMBERTIDOS PETRO

Historia : 25969921 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO

Doc. Id 1 25869921 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026

Edad/Sexo: 47 /| F
Teléfono
Remision : 101000021

Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:37:06
Primera Impresion : 19/02/2026 11:24:32
Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO

ANALISIS

RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA

MiICRCSCOPIA

EXAMEN DIRECTC PARA HONGOS - KOH

Muestra

No se observaron estructuras micoticas en la muestra analizada

Raspado de ufias.

Validagidn: 31J

SOFIA MARGARITA LENGUA ARTEAGE
BACTERIOLOGA
TP-14684

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento médico a LUBY DEL ROSARIO LAMBERTINO
PETRO con CC N° 25969921 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de salud.

ANTECEDENTE: NIEGA

EXAMEN FISICO: SIN ALTERACIONES
FROTIS DE GARGANTA: NORMAL
KOH DE UNAS: NORMAL
CROPOLOGICO: NORMAL

VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencién de la parte superior del

escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacion de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

— - ot /
}‘é_'}w—%mzi Dren. Rngihicn. . Cavalls OL

Médico Clrujzno
Universidad uwepam.ma
R 223909

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09




24/M1/28, 14:50 Consulia RNMC

@ Policia Nacional de Colombia

) (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que 2 la fecha, 24/01/2026 02:50:36 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°, 25869921 y Nombre:
LUBIS DEL ROSARIO LAMBERTINO PETRO.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con Iz Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 133384025 . La persona interesada
podr3 verificar la autenticidad del presente documento a través de Ia pagina web institucional
digitando https://www.policia.gov.co, ment ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el
documento de identidad y la fecha de expedicidn del mismo. Esta consulta es valida siempre y
cuando el nimeroe de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

[Q Nueva Busqueda |l E Imprimir l

515 9000

Policia

Nacicnal de Colombia
General - Cra. 59 N° 26 - 21

S o o=
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB

14:49:38
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
(GENERAL DE LA NACION No. 289797519

Bogota DC, 24 de enero 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) LUSIS DEL ROSARIO LAMBERTINO PETRO identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 25969921:

NC 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 antececentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 40. del articulo 238 Ley 1852 de 2019.

JNOTA: 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
perdida de investidura v de las condenas proferidas contra servidores, ax servidores publicos y particulares que desemperien funciones publicas en
ejercicio de la accidn de repeticién ¢ lamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piiblico, en los términos que
establezea la Constitucién 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 l2 informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
httpsz//www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

a

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

ATENCION :

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

TODAS LAS HOJAS.

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 80 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co




24/1/286, 14:48 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 02:48:31 PM horas del 24/01/20286, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 25969921
Apellidos y Nombres: LAMBERTINO PETRO LUBIS DEL ROSARIO

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

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

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

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

Direcsidn: Avenida El Dorado #
75 - 25 barric Modelia, Bogota
oc.

Atencion administrativa: Lunes 2
Viernes 8:00 am a2 12200 pm y
2:00 pm a 5:00 pm

Uinea de atencion al ciudadano:
5753700 ext. 30552 (Bogota)
Resto del pais: 018000910112
E-mail: dijin.araic-
ate@pelicia.gov.co

' Portal Unico PP covCo




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 sébade 24 de
cncro de 2026, a las 14:49:06, ¢l numcero de identificacion, rclacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 259689921
Cddigo de Verificacion 259689821260124144906

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

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los cfectos legales.
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HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegade

Generé: WEB
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FORMATO UNICO ENTIOAD REGEFTORA

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1898)

Lbertady Orden

(1% DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDOD SEGUNDO APELLIDO ( © DE CASADA) NOMBRES

€5P41Q Hesnandeg | Yei5 Katenne
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION NACIONALIDAD PAIS

coL. O extrangero O

SEXO
cceRceOrmsO N 1062680899 [‘ FRMO

LIBRETA MILITAR

PRIMERACLASE (O seeunpaclase (O NUMERO D.M

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO ‘ DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

Fecia  oia [[ 3] mes A1) a0 0883 | CL 2 9-T15

PAIS Colombn Q ras Colombla perto C oo dob g
DEPTO Cofdoba municrio Codoyra

MUNICIPIO L,O YiCOh

(2 & FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMQ GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE 1o. A So. DE BACHILLERATO EQUIVALEN ALOS GRADOS 6o, A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

' TELEFONO ‘3005906F 52 EvAL

i EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO:
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADOD

w|o[X| __wes Al ao B.013 )

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

10. | 20. | 20. | 40. | 50. | Bo.

R

7o. | 8o,

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

ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADOC 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 TERMINACION No. DE TARJETA

ACADEMICA | APROBADOS St | NO O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL

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

l LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
( o R|[B[Me[R |8 [MB|R B |MB

|

ey ‘ J
y-— m




(3 & EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

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

EMPLEQ ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA.

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESC FECHA DE RETIRO
pia [ | vesl ., Janol . l|om[ ] ves[ Aol |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEC © CONTRATO ANTERIOR
EMFRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia [ | mes[ Javo[ . J|om[ ] mes[ Jano[ . ]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOD ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRC
oia [, | mes| |]AN01 A | DEAE Mssmmo:]
CARGO 0 CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATQ ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DiA MES| : |AND | | DIA jj MES m ANO |
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

ra o TIEMPO DE EXPERIENCIA T
PACION -
S ARNOS MESES

SERVIDOR PUBLIGO

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

| TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA
. S

(58 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI O NO O ME ENCUENTRQ DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHAZILIDAD E INCOM-
PATIEILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEDS PUBLICOS O PARA CELEERAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICC QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJADE VIDA, SON

VERACES, (ARTICULO 50. DE LALEY 180/95).
%J £spidho

Ciudad y fecha de diligenciamiento

RMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

(6 B 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 NACIONAL 01800917770 PAGINA WEE: www.funcionpublica.gov.co




INSTITUCION EDUCATIVA

“EL CARMEN”
COTORRA — CORDOBA

RECONOCIDA OFICIALMENTE POR LA SECRETARIA DE EDUCACION DEL
DEPARTAMENTO DE CORDOBA, MEDIANTE RESOLUCION No. 001175
DEL 20 DE SEPTIEMBRE DE 2002 Y RESOLUCION DE RATIFICACION

OFICIAL: 249 DEL 16 DE JUNIO 2011.

Direccién: Municipio de Cotorra — Cérdoba

En Cotorra - Cérdoba a los 06 dias del mes de Diciembre de 2013 se reunieron, con ¢l
fin de formalizar la graduacion de los estudiantes del tltimo ciclo, los suscritos Rector
y Secretaria en la Rectoria de la Institucién Educativa “EL CARMEN?", institucién
aprobada por la Secretaria de Educacién y cultura del Departamento de Cérdoba,
mediante la Resolucién No. 001175 del 20 de Septiembre de 2002 ¥ Resolucién de
Ratificacién Oficial: 249 del 16 de junio 2011, para otorgar el titulo de bachiller en la
modalidad ACADEMICA de la jornada para educacién de jévenes y adultos,
actualmente Fin de Semana.

= z _
o:-:f.'nm@m'n%) o
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o ~3 __-' i
L N W R B

Comprobada la situacién legal y académica de cada uno de los estudiantes que
cursaron y aprobaron los estudios de Educacién Media Académica, se procedié a
otorgar el titulo de BACHILLER ACADEMICO de la jornada Fin de Semana al
graduado cuyos nombres, apellidos y niimero de documento de identidad se relaciona
a continuacion:

ESPITIA HERNANDEZ YEIS KATERINE

IDENTIFICADQ (A) CON CC. No. 1062680899 DE COTORRA

Es fiel copia tomada del Libro de Acta General de Graduacién No.0l, Acta No.
018. Folio No. 49, del 06 de Diciembre de 2013, comienza con el nombre de
BERNAL GUEVARA JHAZKELLY ¥y se cierra con el nombre de VALETA
ARANGO HUGO JAVIER.

Dada en Cotorra a los 06 dias del mes de Diciembre de 2013.

Firmada por:, ING. JORGE ELIECER BENITEZ RODRIGUEZ - Rector
ANA MILENA LLORENTE PAEZ - Secretaria

FIRMADO
- -~
ll(:':{f' = 'M‘w_ﬁ
If ING. JORGE ELIECER BENITEZ RODRIGUEZ AN M%E‘EA £LORENTE PAEZ
' C.C. No. 91.204.998 de Bucaramanga C.C. ¥o. 30.664.354 de Lorica

Rector Secretaria



REPUELICA DE COLOMRIA
IDENTIFICACION P=R80N 41
CEDULA DE CIUDADANIA

weees1.062.680.899
ESPIT!A HERNANDEZ

PrLLID
YEIS KATERINE

Lr:;r €5 Esf1t10

FIRMA

FECHA DE NACIMIENTO  13-NOV-1993

LORICA

(CORDOBA)

LUGAR DE NAGIMIENTO

1.65 O+ F

ESTATURA G.S RH SEXO
20-MAR-2012 COTORRA (BONGO) e
FECHA ¥ LUGAR DE EXPEDICION ga«ts @ #2200

REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

P-1301400-01385311-F-1062660899-20120628 0030390818A 1 38065880



Y EN SU NOMBRE LA:

INSTITUCION EDUCATIVA
“EL. CARMEN?”

Jornada Sabatina
COTORRA - CORDOBA

RECONOCIDO OFICIALMENTE POR LA SECRETARIA DE EDUCACION DEL
DEPARTAMENTO DE CORDOBA, MEDIANTE RESOLUCION No. 001175
DEL 20 DE SEPTIEMBRE DE 2002 Y RESOLUCION DE RATIFICACION

DE APROBACION: 249 del 16 de JUNIO 2011.

Confiere a:

ESPITIA HERNANDEZ YEIS KATERINE

IDENTIFICADO (A) CON CC. No. 1062680899 DE COTORRA

EL TiTULO DE:

BACHILLER ACADEMICO

Por haber cursado y aprobado los estudios correspondientes
al nivel de Educacién Media Académica, Jornada Sabatina
segun los planes y programas de /a institucién.

Anotado en el libro de Grado No. 01, Acta No. 018, Folio No. 49

Dado en Cotorra - Cordoba, a los 06 dias del mes de Diciembre 2013

,4«'(%

ILENA LLORENTE PAEZ
C.C. No. 30.664.354 de Lorica
Secretaria

i . L .
\ ING. JORGE ELIECER BENITEZ RODRIGUEZ
fﬂ C.C. No. 91.204.998 de Bucaramanga
Rector
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SOLUCIONES SOLUCIONES DIAGNOSTICA S DEL RIO
3'{»‘_’\‘:‘3 i QS‘""“: ¥ 3 NIT 812.000.2571

calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956

= - g MONTERIA - CORDOBA. ANIRE00S
& e ragina 1 qe
¢ Rt el i
Paciente -: YEIS KATERINE ESPITIA HERNANDEZ
Historia - 1 1062680889 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Coc. Iq ':.1062680888. Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 32 1 F Fecha Ingreso 1 29/01/2026 16:43:35
Teléfono &~ Primera Impresién : 19/02/2026 11:25:14
R,e_'miéién : 101000031 Meédico : MEDICO NO IRENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
" INMUNOLGCGIA '
V.D.R:.L'Test, ¢, NO REACTIVO

TECNICA: Floculacion

Observaciones: Resultados falsamente positivos pueden ser observados
en'individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, v Enfermadades Autoinmunes.

Resultades falsamente negativos se observan cuando hay fenomeno de prozona.

Valigacién: 03/02/2026 052§:51

idine 0

JERALDINE PAEZ SARMIENTO
BACTERIOLOGO
04404

MICROSCOPIA

/COPRQOLOGICC
ESTUDIO MACROSCOPICO

color : Cafe

Consistencia - - Dura

ESTULIS MICROSCOPICO

Hematies 0-2 xcampo

Flora cocabacitar . . . . Normal

Blastoconidias™ Rl calbiis No se observaron

Blastoconidias en gemacion No se observaron

Pseuddmicelios NO se observaron
__Celulas vegetaies No se observaron

=ibras musculares No se observaron

Leucocitos 0-2 X campo

Almidcn parcialmente digerido +

Grasas +

Jabones +

EXAMEN PARASITOLOGICO
Negative para Parasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECION FARINGEQ

REACCION POLIMORFO NUCLEAR Escasa

GRAM

Cocos gram positives +

Eacilos gram positivos No se observan.
Bacilos gram negativos i . ' No se observan.

leveduras. - No se observan.

s interpretacion de éste y todo examen de laboratoric corresponde exclusivarnente al médico” )

Fay




et ol

Paciente : YEIS KATERINE ESPITIA HERNANDEZ
Historiza : 1056268089%
Doc.Id . : 1062680896
Edad/Sexo: 32 / F

NIT 812.000.357-1

E5 soLucomEspoNosTASDEL RO il

calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956

MONTERIA - CORDOBA.

Médico
Convenio
Fecha Ingreso

TR

101900031

Hagina £ ae £

: MEDICO NO IDENTIFICADO

: CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
: 29/01/2026 16:43:35

Teléfono Primera Impresién : 19/02/2026 11:25:14
Remisién : 101000031 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO

_ ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
MICROSCCPIA '

EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH

lMuestra

No se observaron estructuras micoticas en la muestra analizada

Raspado de ufas.

Validacién: 31/ 25 12:00:35

3OFIA MARGARITA LENGUA ARTEAGE
BACTERIOLOGA
TP-14684

. 'La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento médico a JEIS KATERINE ESPITIA HERNANDEZ
con CC N° 1062680899 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de salud.

ANTECEDENTE: NIEGA

EXAMEN FISICO: SIN ALTERACIONES
FROTIS DE GARGANTA: NORMAL
KOH DE UNAS: NORMAL
CROPOLOGICO: NORMAL

VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

VALORACION MEDICA: Certifico que [a paciente en mencion de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacion de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipioc de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

Do Rngelicn . Conulle G

Médico Cirujzno
Universidsd Metrspolitana
RoML 2338.08

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09

S L T G G S G U S S S S P L S P S P S A e G S

SEELE

R e A R P A P R

R R e R Ery
PR S e

R R A EE R
o A O R P

.

¥



CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

715:
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO ot
GENERAL DE LA NACION No. 289843454

Eogotd DC, 25 de enerc 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) senor(a) YEIS KATERINE ESPITIA HERNANDEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1062680899:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacidn de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desemperio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2018.

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 cantra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones plblicas en
ejercicio de la accién de repeticidn o llamamiento en garantfa. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y |a ley particular o demds disposiciones vigentes. E} Sistema S|R| reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas, En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https:/iwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

i

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

ATENCION :

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

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No, 15 - 50 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co



——

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALOR{A DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy domingo 25 de

encro de 2026, a las 17:08:59, el nimero de identificacidn, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacién 1062680899
Cadigo de Verificacion 1062680899260125170859

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

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecdanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.
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HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado




POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

I

Consulta en linea de Antecedentes Penales y
Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa-
Que siendo las 05:11:27 PM horas del 25/01 /2026, el
ciudadano identificado con;:
Cedula de Ciudadania N° 1062680899
Apellidos y Nombres: ESPITIA HERNANDEZ YEIS
KATERINE

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 reqgistran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial
competente haya decretado |la extincion de la
condena o la prescripcidn de |la pena.

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

< O 0}




FORMATO UNICO ENTIDAD RECEFTORA

HOJA DE VIDA

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

-

Libertady Orden

Y oitos personaes
PRIMER APELLIDO | SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA) NOMBRES
SANCHEZ ‘ BOLANO ARELIS EMILDA
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION | SEXO NACIONALIDAD Pals
cc RceOrasO No. 25969998  FAmO |cor Pextranvero () COLOMBIA
LIBRETA MILITAR
PRIMERACLASE () szounpaclase O NOMERO D.M

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA  pja [30 | mes [ 08] aRo[1975, | | BARRIO BRISAS DEL RIO

PAIS COLOMBIA | pais COLOMBIA pepTo CORDOBA.

DEPTO CORDOBA | MuNiciPIo COTORRA

MUNICIPIO CERETE ‘ TELEFONO 3023290624 EmAjrelisemildasanchez@gmail.co

(2 X FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO { LOS GRADOS DE 10. A66. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 65. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

rai

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO: )
PRIMARIA | secunpamia | mEDIA | FECHADEGRADO

’\Ja. : 20. I| 30. : 40. 50x|| 8o. | 7o. | 80. | S0. : 10 |1 MES | Ao | ; )

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADQ 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 (COCTORADQO O PHD),

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY). I
MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMERE DE LOS ESTUDIOS ' TERMINACION

-

ACADEMICA | APROBADOS SI NO O TITULO OBTENIDO MES ANO 5' PROFESIONAL

| No. DE TARJETA I

Curso | 30horas  |x Manipuladora de Alimentos | 06 [2]0]1]6 |

-~ | =N
__LOHABIA LeE |10

[rR|B MB|R |B |MB|R |B |MB

IDIOMA




(3 ¥ EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR ELACTUAL.

EMPLEQ ACTUAL © CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS

Institucion Educativa los Aguates X Colombia
DEPARTAMENTO | municipio CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Cordoba | Cotorra

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia | 05] mes Q1] aso [ 2026, |

pial . | mes]  Jamo[, . |

CARGO O CONTRATO ACTUAL

DEPENDENCIA

|
1
|
!

DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA.

Manipuladora de Alimentos Cosina Cotorra
EMPLEO O CONTRATC ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA ‘ Pals
DEPARTAMENTO MUNICIPIO | CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
I
TELEFONOS FECHA DE INGRESO [ FECHA DE RETIRO
——_— P )
DAl , | mes| , Javo[ . ]|oia[, | mes[ ] avo[ ., .
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA " PalS
DEPARTAMENTO MUNICIFIO ‘ CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO ‘ FECHA DE RETIRO
pial | mes[, Jaro[ Jloia[ ] mes[ . ]aro[ .,
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA | birecCION
]
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | FPRIVADA | PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia | | mes[  Javo[ | ] |oia[ ] mes] ARO | |, |
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA ' DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 483 y 443 de 1998)

(4% TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

( TIEMPO DEEXPERIENCIA )
GOUPACION ANOS MESES |
Manipuladora de Alimentos 16

(5 B FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI O NO O ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUSLICA.

PARATODOS 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),

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO © CONTRATISTA

e-‘ OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

F oy

e P

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

NOMBRE'Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSOMAL
CEDULA DE CIUDADANIA

novzro - 25.969.998
SANCHEZ BOLANO

APELLIDOS

ARELIS EMILDA

NOMERES

lﬂfd: S é’ Scznc['!ea

FECHA DE NaACMIENTO 30-AGO-1975
COTOHF!A ‘(_l ONGO)

DOBA)
LUGAR DE NAC!MIENTO
1.60 O+ F
ESTATURA G.S. RH SEXO
20-0CT-1989 COTORRA "\
FECHA Y LUGAR DE Expemcnoﬁﬂ e\ o

s BIS B -'--‘F! F]
Lr e ."ui-l 1.7 :1
i i '1;.‘.:!:{:*‘;'.{"] !ni P?I.I
:I..ulw |
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DOIAN

Formulario del Registro Unico Tributario

2.Concepto | 0 | 2| Actualizacién

4. Numero de formulario

I’!J 70 4 4(302”D}I0ﬂ000

14912250167

:.zlzsoxs i g

| 149
5. Némero de Identificacion Tributaria (NIT) 6.0V " |34 Buzon eleconico
2596989985 12
IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Namero de Identificacién

Persona natural o sucesin iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 25969989838

Lugar de expedicién 28. Pals | 29. Departamento 30.-CiudsaMtunicipio

COLOMBIA 1 6 9 Cérdoba 2 3  Cotorra 300

31, Primer apellido | 32. Segundo apelido 33. Primer nombre 340505 nombres

SANCHEZ |BOLANO ARELIS |EMILDA

735, Razén socal -
| . —
| 36. Nombre comercial 37, Sigis
| S
UBICACIGN Zam Ny

| 38. Pals 36, Departamento 40. CiudadMunicipio

COLOMBIA 1 6 9 Cérdoba 2 3 |Cotorra 300

41. Direccion principal

LA CULEBRA

42, Comeo electrénico juanpedroza72@hotmail.com

43, Codigo postal | 44. Telétonc 1 30232906 2 445 Telrono2

CLASIFICACION

. Activigad acondmica i Ocupacién
. Actividad principal , Acividzd sccunsana ! Otras actividades Mg '
| 48.Cécigo  47.Fecha inicio actividad ‘ 48.Codigo 49, Fecha inicio sctividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos

lsez29]l2z0100104| 0 ] L 10 L | | | |

Rasponsabilidades, Calidades y Atributos
1 z2 3 & 5 6 T 4.9 10 11 12 15 14 15 16 17 18 19 20 21 2 22 24 25 26
v | | 1 I | [ | i " |
| socwela 9| | | | I N I [ | . L1 |
,,.| 49 - No responsable de IVA
i Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 s ] 10
| | l ‘ i ‘ | ‘ | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3

' :

54, Cédigo ! ‘ l |57 - Mado |

11 12 13 1% 15 % 7 18 19 20 \ !
L L L] e | |

: IMPORTANTE: Sin perjuicio de [as actualizaclones a que haya lugar, la inscripcién on ¢! Registro Unico Tributario -RUT-, tendré ig defl yen no so exigird su
‘ Para usc exclusivo de I2 DIAN
| 59, Anexos  SI D NO 60. No, de Folios: o

La informacién suministrada o través del formulario oficial ce i izacidn, suspensién | Sin perjuicio de las ver que la DIAN realice.

y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz: en caso do constatar Eiria sttorzada:

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adel losg imi denind

sanclonatorics o de suspensidn, segin el caso, Pardgrafe del articulo 1.6.1.2.6 del Decrato 1625

del 2016. Delgua{mmalformalmrmMﬂealmﬂummforrmdcymhmlfthda

tratamiento de datos ley 1581 de 2012. 984, Nomore SANCHEZ BOLANO ARELIS EMILDA

Firma del soiicitante:

* 985.Corgo CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento POF: 28.01-2025 03:43:5PM
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NIT 812.000.357-1
calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956
i i MONTERIA - CORDOBA.

laiagirinlagts & RS ragina 1 e 'l

il walt

Paciente : ARELIS EMILDA SANCHEZ BOLANOS

OLUCIONES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO ”"“H” "

NI

101000032

Historia : 25969998 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.id  : 25968998 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 50 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:44:27
Teléfono : Primera Impresion : 19/02/2026 11:25:18
Remision : 101000032 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA
V.D.R.L Test NO REACTIVO

TECNICA: Floculacion

Observaciones: Resultados falsamente positivos pueden ser observados

en individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes,

Resuitados falsamente negativos se observan cuando hay fenomeno de prozona.

Valigacion: 03/02/2026 0
e,m Jm{’, /?o.l;'
JERALDINE PAEZ SARMIENTO

BACTERIOLOGO
04404

MICROSCOPIA

COPROLQGICO
ESTUDIO MACROSCOPICO

color Cafe
Consistencia Dura
Moco +++
ESTUDIO MICROSCOPICO
Hematies L 0-2 xcampo
Flora cocobacilar ' Disminuida Pt
Elastoconidias No se observaron
Blastoconidias en gemacwn No se observaron

__ Pseudomicelios : No se observaron
“Celulas vegetales No se observaron
Fibras musculares No se observaron
Leucocitos 0-2 X campo
Almidon parcialmente digerido +
Grasas +
Jabenes +
EXAMEN PARASITOLOGICO
Negativo para Parasitos Intestinales .

FROTIS DE SECRECION FARINGEOQ

REACCION POLIMORFO NUCLEAR Escasa

GRAM

Cocos gram positivos No se observan.
Bacilos gram positivos +

-Baciles gram negativos No se observan.
levaduras No se observan.

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”




SCOLUCIONES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO
DLASNKOSTIETAS NIT 812000.357-1
DIAGINOSTICAS calle 27 # 848 - Tel: 7951956 b
S o : MONTERIA - CORDOBA. S
o Pl = ragina £ ae ¢
ittt e L i
Paciente : ARELIS EMILDA SANCHEZ BOLANOS
Historia : 259699¢8 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.ld  : 25369958 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA, 2028
Edad/Sexo: 50 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:44:27
Teléfono Primera Impresién : 18/02/2026 11:25:17
Remisién : 101000032 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
MICROSCOPIA

EXAMEN DIRECTO PARA HONGOCS - KOH

Muestra Raspado de ufas.

Nec se observaron estructuras micoticas en la muestra analizada

SOFIA MARGARITA LENGUA ARTEAGK
BACTERIOLOGA
TP-14684

“La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento meédico a ARELIS EMILDA SANCHEZ
BOLANOS con CC N° 25969998 de sexo FEMENINQ, se encuentra en buen estado de
salud.

ANTECEDENTE: NIEGA
EXAMEN FISICO: SIN ALTERACIONES

FROTIS DE GARGANTA: NORMAL

KOH DE UNAS: NORMAL
CROPOLOGICO: NORMAL
VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencién de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

- /
e T e _ ML e
%‘*"_t??/ Dre. Ringeion. O Covallo O

Médico Cirujans
Universidad Metrcpolitana
ML 233509

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09
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29/1/26, 15:46 Consulta RNMC
( Policia Nacional de Colombia

i) (Default aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

42 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 29/01/2026 03:46:34 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 25969998 y Nombre:
ARELIS EMILDA SANCHEZ BOLANO.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 133810977 . La persona interesada podra
verificar |a autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, ment ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el numeru de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busquedﬂ B Imprimir |

515 9000

. Poll.cnaﬂacioml ae Colombia A e CoLOMBIA

Ios y Dire General - Cr O N26.21 \ ‘ ‘ ENCIA DELA

_ - Cantro ;-L:rr; v Naciona I._, AN, Bogota D.C VIDA
e @Ji«. Linea de atencién: 018000-910112

S .




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 jueves 29 de
enero de 2026, a las 15:42:22, el ntimero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 25969998
Cddigo de Verificacion 25969998260129154222

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

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generé: WEB
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES b
15:40:59
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01

GENERAL DE L& NACION No. 290321911

Bogota DC, 29 de enero del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(2) sefior(z) ARELIS EMILDA SANCHEZ BOLANO identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 25969998:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o 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 3. 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
perdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores puablicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accién de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piblico, en los términos que
establezea la Constitucién Politica y la ley particular o demds disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el
Estado, es responsabilidad de Ja Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web:
hitps:/fwww.procuraduria.gov.co/Pagesicertificado-antecedentes.aspx

wl_

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

ATENCION :

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

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogotd D.C.

ransnas neoeiraciFia s me




29/1/26, 15:42 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 03:41:56 PM horas del 29/01/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 25969998
Apellidos y Nombres: SANCHEZ BOLANO ARELIS EMILDA

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

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

Esta consulta es valida siempre y cuando el 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
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direccién: Avenida El Dorado # 75
= 25 barric Modelia, Bogota D.C.
Atencién administrativa: Lunes 3
Viernes 8:00 am a 12:00 pmy
2:00pm a 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadang:
5159700 ext. 30552 (Bogotd)
Resto del pais: 012000210112
E-rail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

N‘ % ,; Ministerio de ' Portal Unico m GOV.CO

Defensa Nacional de Contratacion

Todes los derechos reservados.




FORMATO UNICO el i

HOJA DE VIDA

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

0 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO [ SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA ) | NOMBRES
ALARCON PINEDA | AURA ROSA
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAlS
cc@ce (O rPas(C No. _25875575 F@m O | coL. X EXTRANJERO () COLOMBIA
LIBRETA MILITAR
PRIMERACIASE (O SEGUNDACLASE (O  NUMERO DM
~ FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA DA [30] MES [1,1] ARO [1,9,7,4] | CARRERA3#1-6
PAiS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO CORDOBA MUNICIPIO _COTORRA
MUNICIPIO _COTORRA TELEFONO 3126305589 EE}A(%LROCORCHOE@GMAIL.CO
5 % FORMACION ACADEMICA
EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADC APROBADC ( LOS GRADCS DE 1o. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60.A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

£ EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO: E
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA | FEGHA DE GRADO

> 2. | 30. | 40, Bo. | 70. | 8. [ %0 [ 10 | 1 MES E ANO [E )

- EDUCACION SUFERIOR (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 NUMERQ DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

MODALIDAD  No.SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA  APROBADOS st NO O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL

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

LO HABLA LOLEE LOESCRIBE
R| B |MB|R BIJMB R| B |MB

IDIOMA

—_—_—




e EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA .

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACICN DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.
EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA © ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
INSTITUCION EDUCATIVA LOS AGUACATES X COLOMEIA
DEFARTAMENTO MUNICIFIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CORDOBA COTORRA LUCEROCORCHO@GMAIL.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FEGCHA DE RETIRO
A12A3a0569 pia[ 1.4 mes o avo 20 1.7) | oia [ L] mes [ a0 [ 1. ]
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
AUXILIAR DE COCINA RESTAURANTE ESCOLAR LOS CEDROS - COTORRA
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA Q ENTIDAD PUBLICA PRIVADA Pals
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESQ FECHA DE RETIRO
pia [, ] mes[ . Javol ., ]|oal ] mes[ a0l ]
CARGO O CONTRATO DEFENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia ) mes[, Javo [ Jlowl[ . ] mes Javo[, ., ]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA © ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIPIC CORREO ELECTRONICC ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia [ ] mes[ Jao [ J|oa ) mes Jaro [,
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES.
5 TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION . e
SERVIDOR PUBLICO
8 7
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO
TRABAJADOR INDEPENDIENTE
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 8 7

e. FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE Si O NO @ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-

PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION 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: MUNICIPIO DE COTORRA — ENERO 25 DE 2026

(Lo Harcon P

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO © CONTRATISTA

Q/ OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANQOS 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 NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDEN_TIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA
wovero 25.875.575
ALARCON PINEDA

APELLIDOS

AURA ROSA

~NOMERES

No~@a A lbn~ye A '._',‘"-'-'-"o'-.

o s LY

FIRA

;——;@Q FECHA DE NACIMIENTO 30-NOV-1974
=\ CIENAGA DE ORO
~ 772N\ (CORDOBA)
«\‘:(_52,!}1*\“ 3 LUGAR DE NACIMIENTO
RN
== 1.67 O+
IR ESTATURA G.S. RH

03-JUN-1997 CIENAGA DE OR
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION -7
AEGISTRADOR n;m:—_

ALEXANDER VEGA ROCHA
Ik
I

] { l

!

|

301400-01308661-F-0025875575-20220718 0080112777A 1 R504983541
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ONES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO
STICAS NIT 812.000.357-1
A calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956 o
- MONTERIA - CORDOBA. 132000054
ragina 1 oe 1
I OV T L e
Paciente : AURA ROSA ALRACON PINEDA .
Historia : 25875575 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.Id  : 25875575 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 51 / Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:44:37
Teléfono : Primera Impresién : 19/02/2026 11:25:23
Remisién : 101000033 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA
V.D.R.L Test NO REACTIVO

TECNICA: Floculacion

Observaciones: Resultados falsamente positivos pueden ser observados

en individucs con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes.

Resultados falsamente negativos se observan cuando hay fenomeno de prozona.

r f Valigacién: 03/02/2026 0»

ia.\c{iﬂa ﬁt;

BACTERIOLOGO
04404

MICROSCOPIA

COPROLOGICO
ESTUDIO MACROSCOPICQO

.color . Cafe
Consistencia . Blanda
ESTUDIO MICROSCOPICO
Hematies 1-3 xcampo
Flora cocobacilar . Fi: . s Normal )
Blastdconidias B No se observaron
Blastoconidias en gemacion No se observaron
Pseudomicelios No se observaron

Celulas vegetales No se observaron

Fibras musculares No se observaron
Leucocitos 0-2 X campo
Almidon parcialmente digerido +

Grasas +

Jabones +

Cristal de Charcoth leyden =

EXAMEN PARASITOLOGICO
Negativo para Parasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECION FARINGEO

REACCION POLIMORFO NUCLEAR Moderada.
GRAM

Cocos gram positivos No se observan.
Bacilos gram positivos ++

Bacilos gram. negativos No se observan.
levaduras No se observan.

. "La interpretecion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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SOLUCIONE! SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO
DIAGNOSTICAS NIT 812.000.357-1

calle 27 # 848 - Tel: 7951956 |‘ m Il I Ilml" ”H"

MONTERIA - CORDOBA. HARRENIY

SR ragna £ oe £

nTRRERE T

'} 1

Paciente : AURA ROSA ALRACON PINEDA

Historia : 25875575 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc. Id : 25875575 . Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
. Edad/Sexo0: 51 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:44:37
Teléfono : 3 Primera Impresién : 19/02/2026 11:25:23
Remision : 101000033 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADOQO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
MICRCSCOPIA
EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH Muestra negativa para estructuras micoticas
Muestra Raspado de ufias.

JUAN CAMILC PEREZ HUMANEZ
03564

"La interpretacidn de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento médico a AURA ROSA ALARCON PINEDA
con CC N°® 25875575 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de salud.

ANTECEDENTE: NIEGA

EXAMEN FiSICO: SIN ALTERACIONES
FROTIS DE GARGANTA: NORMAL
KOH DE UNAS: NORMAL

CROPOLOGICO: NORMAL

VDRL SERO-LOGIA: NO REACTIVO

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencién de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Coérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

o z 2
e Dho. Angllicn. . Corvalls L
Médico Clrujano
Univorsidad Metropolitana
R.p. 2238-09

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PE
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO s
(GENERAL DE LA NACION No. 289820471
Bogota DC. 25 do onero del 2026
La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez o S do It e Registro de Sanciones @ Inhabilidades

{SIRN), elfla) sofiorin) AURA ROSA ALARCON PINEDA identificadola) con Cédula ce ciucadania numers 25875575

NG REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

| ADVERTENCIA: La cortificacién ge s oo las © iInhabilidades que 50 or gontes. Cuandose |
immmnmmmmmw:mwmﬂbma tes, se 10Cas las anotaciones quo |
|figuren en of regrstro. Anterior, de 3 los incisos Jo. y 40. dal articule 238 Loy 1052 e 2019. |
EHOTA:EImlmudo J o2 un d que contiene 33 anotaciones ¢ inhabdicades goneracss por sancicnes penales, :
|drciplinanas. quese o de s rel contr con &l estacio, de log falios con fiscal, do s ce |
|perdien de | dura v te las prof Contra senvic ©x sorngons pdbbcos ¥ par que o I Gbbcasen |
jejercicio do la secdn do ticsdn o L eng ia. Ested tione ef: para 2l sector pOblico, on los Wrminos que |
'establezca la Constitucion Politica y L= ley parth © oomas ig E S SIRI:MMWWQH|
sancones con cebuda of d de ias ABSoNAles cok Encaso de monto O SUSCripoon de contratos con el |
Estado. o3 resp cela valicar L ink ce el anp on D pagIng wob:

hEps. W, a.gov.co'Pag Ticad ampx |

Carlos William Rodriguez hMilldn
Jefe Division de Rl 110 Con EI Cludadanc (C)
ATENCION

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO E8 VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERS DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS MOJAS.

Dnvsidn do Relacior o con el Ch
Linea gratista 018000910215
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CONTRALORIA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado ¢] Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales SIBOR!, hov domingo 25 de
enero de 2026, a las 07:49:36, el mimero de identificacion. relacionado a continvacion. NO SE ENCUENTRA

REPORTADOQ COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 25875575
Cadigo de Verificacion 25875575260125074936

Esta Centificacion es valida en todo &1 Territorio Nacional, siempre v cuando el tipo ¥ mimero consiznados en el

Tespectivo documento de identificacion. coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con ! Decreto 2150 de 1995 y1a Resolncion 220 del 5 de octubre de 2004, 1a firma mecdnica agui

plasmada tene plena validez para todos los efectos legales.

Z
P B i i

HERNAN GUILLERMQ JOJCA SANTACRUZ
Coentralor Delegado

Gezero: WEB

Con el Codigo de VenScacion constatar la aurenncidad del C
D Camreza 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071 PB\“S‘GOO BomDC
o Colombia Contralonta General NC, BOGOTA. D

T e

Pagina 1 de



25/1/28, 8:01 Policia Nacional de Colombia
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POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA INICIO CONTACTENOS PREGUNTAS FRECUENTES

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 09:00:58 AM horas del 25/01/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 25875575
Apellidos y Nombres: ALARCON PINEDA AURA ROSA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de |a Constitucién Politica de Colombiz.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable Corte Constitucional, Ia
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 extincidn
de la condena o la prescripcion de la pena.

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

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

Direccitn: Avenida B Dorado #
75 = 25 barrio Modela,
Bogotd DC.

Atencion administrativa:
Lunes a Vienes 8:00 am a
12:00 pmy 2200 pm 2 5:00 pm
Linea de atencién al
civdadano; 5159700 ext.
30552 (Begotd)

Resto del pais: 0718000910
12

E-mail; dijinaraic-
atc@policia.gov.co

AT,

@ Ministerio de

B cov.co

lz Republica Defensa Nacional Contratacion
Todos los dereches reservadeos.



FORMATO UNICO il

HOJA DE VIDA

Persona Natural

¥
0 (Leyes 180 de 1995, 489 y 443 de 1998)
Libertad y Orden
0. DATOS PERSONALES
PRIMER AFPELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA ) NOMERES
RODINO CONDE CLAUDIA PATRICIA
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXC NACIONALIDAD PAIS
cc @ce O ras(O  No.25969884 FQum O | coL (X-EXTRANJERO ()
LIBRETA MILITAR
PRIMERACLASE () SEGUNDACLASE () NUMERO D.M
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
CEREDA VILLANUEVA

FECHA DA MES0,9] [1,9,7,6]
pAlS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO CORDOBA
DEPTO CORDOBA MUNICIPIO _COTORRA
MUNICIPIO COTORRA TELEFONC 3115643481 EMAIL

(2 ¥ FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o, A 6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO: A
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO

tla.20.3a.40.5ﬁ.‘(6070.5o9010‘|1 MESEMOE -

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN 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 (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNALEY),

MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMERE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA

|

ACADEMICA | APROBADOS sl | NO © TITULO OBTENIDO MES ANC ‘ PROFESIONAL
|'
|

|
|

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

LO HABLA LOLEE LOESCRIBE
R|{B|/ME|R | B |MB|R|B |MB

IDIOMA




(3 X EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR ELACTUAL.

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA Pals
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
D[All}MESrr‘AﬂolllllDiAIt]MES|1IAﬂolllr
CARBO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO © CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA © ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DiA | mes [ Jao [ Jloial] mes[ . Javo[ ..
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEC © CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA.

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia [ ] mes[ Javo [ J|oa[ ] mes[ Javo[, ]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAls
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

DFAl"MES'r|ANOIrII|DiAi[]MES]i]ANOIIiI
CARGO © CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

e TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

[/’ & TIEMPO DE EXPERIENCIA =4
OCUPACION
o A0S MESES

|
! SERVIDOR PUBLICO

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

[ TRABAJADOR INDEPENDIENTE

LTOTAL TIEMPQO EXPERIENCIA

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI O NO O ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-

PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION 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 So. DE LA LEY 180/85).

Ciudad y fecha de diligenciamiento

KKCO\M&-A@- LY) O:.(‘;‘t i e S G

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO © CONTRATISTA

Q» OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

,‘f

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

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

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WEE: www.funcionpublica.gov.co
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| |

. L NANA
; ) I A N ! Formulario del Registre Unico Tributario ‘eiel-
I

2. Concepto (Q | 1| Inscripcién

4. Numero de formulario 141163716113

MR

5. Nimero de Identficacion Tributarta (NIT) 6.0V 14, Buzén electronico
Z:5 968 8 844 ewaiin 127
IDENTIFICACION

24, Tige ¢ contribuyente 25. Tipo de documanty 126, Numero de Identificacion _ |
Persona natural o sucesién liquida 2 |Cédula de Ciudadania i3 25969884 ‘
lLugar de expedicién 28. Pals izs. Departamento g 40, Ciudacimisicipio
|coLomBIA 169 | Cérdoda 23 | Cetorra 300
|31, Primer apelide 32. Segundo apallido 33. Primer nembre * 34, Otres nombros
E RODINO CONDE CLAUDIA : i PATRIC!A
| 35, Razén social :
{
ll:m. Nombre comercial ) 137.--&3« |
i UBICACION i
38. Pais 39. Dopartamento - Tac. CudadMunicipio 1
\CoLOMBIA 1 6 9 |Cérdoba 2 3 |cotorra 300
| 41, Direceién princlpal o N 2
VDA VILLA NUEVA
| 42, Comeo slectrénic claudiapatricizrodincconde@gmail.com
|43. Codigo postal (a4, Totétono 311664348 145 Tolbionoz
[ “ - CLASIFICACION |
[ Actividad econémica Ocupacién ' |

Actividad principal i Actrridad secundaris Otras actividados. ' R

48, Codige 47. Fecha Inicic actividad 48. Cédign 49, Facha ‘nicio actividad | so.cedigo 1 . 2 . 1. Gadigo . | eﬁfwmﬂln
[1o84fl20240101f|[ —~~fh <V | L ! i | | t !
———————— Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 8 ¢ B2 10 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 26 25 26

| i | 1
|smess|2 0f | | [/ANUCASTRCL L L L L L
| 20- Obtencion NIT - 5 .
I F ——
| —~ |
| Usuarios aduaneros Exportadores |
r 1 2 3 ~ 5 6 7 & 9 10 I
‘ I | | ‘ ‘ | ‘ ‘ ] ‘ s5.Fema  56.Tipo Serdclo 1 2 3
54, Cédigo ' | | i S7.Modo | ' i |
1 12 12 14 15 16 17 128 19 20 H ! 1
| R | | e | | | |
L I I I | | | L J

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaci 2 que haya lugar, Ia § ipcién on of Rogk Unleo‘l""‘ tario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consocuencia no se exigird su renovacion

! 59, Angxos St E D 60. No. de Folios:
La informacidn suministrada a través dol formulario oficial de inscripcidn, actualizacion, Sin perjuicio de las verificact que la DIAN realice.

yc&rmhcbndﬂRmkoUman‘bMo(RUﬂ dabordurmc:ayvomx:onmod-conahhr Firma autodzada:

inexactitud en alguno de los dates sum so an los procoedimientos administrativos

sancionatonos ¢ de suspensidn, segun ol caso, Pardgrale del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625

del 2016. De igual manera al farmalizar ol trimile ¢ usuano fus informado y acepta la politca de

tratemionto de datos ley 1581 de 2012, 884, Nombre  SAIBIS CONEQ WADITH MANUEL

Firma del solicitante:

985.Cargn  Gestor |

Farha nanaranidn damimentn BOE: 24012028 N4-88-27DM
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NIT 812000.357-1

calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956 |||||l III“II III‘" ||H|I

MONTERIA - CORDOBA, FNaypeoas
ragina 1.ae 1

SOLUCIONES DIAGNOS oS 2L i I

Péciente : CLAUDIA PATRICIA RODINO CONDE

Historia : 25969884 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc. Id 1 259698384 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
EdadiSexo: 48 / F ’ Fecha Ingreso - 29/01/2026 16:45:40
Teiéfono : Primera Impresidn : 19/02/2026 11:25:28
Remisién : 101000034 Médico : MEDICQ NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA
V.D.R.L Test NO REACTIVO

TECNICA: Floculacion

Observacicnes: Resultados falsamente positivos pueden ser observados

en individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes.

Resultados falsamente negativos se observan cuande hay fenomeno de prozona.

m Jm@ (pﬂl}

JERALDINE PAEZ SARMIENTC

BACTERIOLOGQ
04404

MICROSCOPIA

COPROLOGICO

ESTUDIO MACROSCOPICO

color Cafe

Censistencia Pastosa

Moco ++

ESTUDIC MICROSCOCPICO

Hematies . . 0-2 xcampo

Flora cocobacilar ) Aumentada

Blastoconidias No se observaron

Blastoconidias en gemacicn No se ohservaron

Pseudomicelios No se observaron

Celulas vegetales No se observaron

Fibras musculares No se observaron

Leucocitos 1-3 X campo

Almidon NO digerido *

Grasas +

Jabones +

EXAMEN PARASITOLOGICO
Negative para Parasitos Intestinzales

FROTIS DE SECRECION FARINGEOQ

REACCION POLIMORFO NUCLEAR Escasa

GRAM

Cocos gram positivos +

Bacilos gram positivos No se observan.
Bacilos gram negativos No se observan.
levaduras No se observan.

“La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”




SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO |
NIT 812000.3571 |

LTI

101000034

: calle 27 # 848 - Tel: 7951956
- = MONTERIA - CORDOBA.

ragina £ ge £

et sl

Paciente : CLAUDIA PATRICIA RODINO CONDE

Historia : 25969884 : Médico : MEDICO NO IDENTIFICADQ
Doc.id @ 25989884 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 20256
Edad/Sexc: 49 / F . Fecha Ingreso : 29/01/2026 18:45:40
Teléfone : Primera Impresion : 18/02/2026 11:25:28
Remision : 101000034 Meédico : MEDICO NO IDENTIFICADQ
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA

MICROSCCPIA

EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH No se observaron estructuras micoticas en la muestra analizada

Muestra Raspado de urias.

Validacion: 31 256 13:03:29

SOFIA MARGARITA LENGUA ARTEAGE
BACTERIOLOGA
TP-14684

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento médico a CLAUDIA PATRICIA RODINO
CONDE con CC N° 25969884 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de salud.

TSP R R S P

ANTECEDENTE: NIEGA

EXAMEN FiSICO: SIN ALTERACIONES

LI

[FROTIS DE GARGANTA: NORMAL
KOH DE UNAS: NORMAL
CROPOLOGICO: NORMAL

B o

VDRL SERCLOGIA: NO REACTIVO

P S

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencién de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Coérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

A S

%ﬁngé&mﬁt'&nu&h{}{.

Médico Cirujano
Universldad Metropolitana
LM 233909

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09

.........................................................




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 sibado 24 de

enero de 2026, a las 16:56:37, el nimero de identificacién, relacionado a continuacién. NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacién 25969884
Cddigo de Verificacién 25969884260124165637

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

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.
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HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

(Gienerd WER
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES HE
16:87:17
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de O1

GENERAL DE LA NACION No. 289805526

Bogotd DC, 24 de enero 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) sefor{a) CLAUDIA PATRICIA RODINO CONDE identificado(a) con Cédula de ciudadania niimero 25969884:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacidn de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento 0 posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificardn todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

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

"
2l
o

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

ATENCION :

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

—
Division de Relacionamiento con el Ciudadane,

Linea gratuita 018000910315
Carrera § No. 15- 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Sogots D.C.
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24/1/28, 16:57 Policia Nacional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMRBIA INICIO CONTACTENOS PREGUNTAS FRECUENTES

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 04:57:55 PM horas del 24/01/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 25969884
Apellidos y Nombres: RODINO CONDE CLAUDIA PATRICIA

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

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

de la condena o la prescripcidn de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacién 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.

Direceidn: Avenida El Darado #
75 = 25 barrio Modelia,
Bogotd D.C.

Atencién administrativa:
Lunes 2 Viernes 8:00 ama
12:00 pr y 2:00 prm 2 5:00 pm
Linca de atencidn al
ciudadane: 5159700 oxt.
20557 (Bogota)

Resto del pais: 018000910
12

Esmail: dijinaraic-
ate@policiagov.eo

AT

(T4 ) Ministerio de W Portal Unico de GOV.CO
N0 - it
la Republica Defensa Nacional Contratacién

Tedos los dereches reservades.



24/1/28, 17:00 Consulta RNMC

s 5 ; i
@ Policia Nacional de Colombia Pk ot e

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

& Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que 2 la fecha, 24/01/2026 05:00:25 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 25969884 y Nombre:
CLAUDIA PATRICIA RODINO CONDE.

— NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por fa cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivendia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 133399388 . La persona interesada podré
verificar la autenticidad de! presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.ce, meni ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda | W Imprimir |

5159000
A " .~ COLOMBIA
2 Ol
@gﬁj . &= VIDA




{ : FORMATO UNICO ENTIDAD RECEPTORA

: HOJA DE VIDA | 7

| ! Persona Natural
[ {Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1288)

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO | SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) | NOMBRES
LOPEZ | ARGEL LEIRDA MARIA
[ |

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION
cc BceOrpras O no. 25970180

SEXO | MACIONALIDAD Pals
- o —~
@O | co X exrransero O

LIBRETA MILITAR
PRIMERACLASE () SEGUNDAcLASE O NOMERO DM

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO ! DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA pia [30 | mes 11] axo[1980, ] | EiSabanal

PAlS Colombia pals Colombia pepTo  Cordoba

DEPTO  Cérdoba - nmunicpio  Cotorra

MUNICIPIC  San Pelayo | TeLgrono 3103539141 EMAIL Firlopezargel@gmail.com

24 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARQUE CON UNAX EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE 1¢.A80. DE EACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 80.A 110, DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA)

o
( EDUCACION BASICA | TITULO OBTENIDO:

| PRIMARIA | secunpamia | mEDK | FECHADE GRADO

| II 1 T T 1 | .

{10 | zu.J %. | . J| So. 6o | To. |I 8o, |90 | 10 X171 | ves |12 | afo (2018 |

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

TC (TECNICA), TL (TECNOLOGICA), TE (TECNCLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNVERSITARIA),
ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO O PHD),
RELACIONE AL FRENTE EL NUMEROC DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HASIDO PREVISTA EN UNALEY).
MODALIDAD | No.SEMESTRES Eﬁgumo i NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADCS | &1 | NO ! O TITULC OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL
1 1

]

| ||

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

g ~
1O HABLA LOLEE LOES
1DHOM, [ I 1 1
# 'R|8 |mM8|rR 8 |MB/ R B |MB
| I | .
L | ‘ | ! | 4




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR ELACTUAL.

EMPLEQ ACTUAL © CONTRATO VIGENTE

|
| pepenoencia 5
| |

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA .

EMPRESA O ENTIDAD | PUBLICA | PRIVADA | PAlS
DEPARTAMENTO | MUNICIPIO | CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS : FECHA DE INGRESO g FECHA DE RETIRO
| e | T I | [ I |
|ola |, | mes| . Javo| ., , ||oal | mes[ Javo[ ]
CARGO O CONTRATO ACTUAL | DEPENDENCIA DIRECCION
i |
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD | PUBLICA | PRIVADA | PAlS
Institucion Educativa Las Arepas | = ‘ Colombia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
Coérdoba Cotorra
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
[ ] [ = | ] | 1 .
pia 26 | mes[06 | ako 2016 , | |oia [ | mes|[ | ako[ . | | |
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
Auxiliar de Cosina Manipuladora de Alimentos Cotorra
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
ENMPRESA O ENTIDAD | PUBLICA | PRVADA | PAlS
|
i
DEPARTAMENTO [ municipio CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO { FECHA DE RETIRD
pia[ | mes[ Javol . . |{oal . | wmes[ Jave[ . ]
CARGOC © CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO © CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
DEPARTAMENTO | MUNICIPIO | CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
|
I |
TELEFONOS | FECHA DE INGRESO | FECHA DE RETIRO
oia| | mes| , lavo| . llomal[ | wmes], Javo], ]
CARGO O CONTRATO DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 12398)

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

¥ | TIEMPO DE EXPERIENCIA ™
OCUPACION ANOS MESES
Servicio PUblico Manipuladora de Alimentos 11 6

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJC LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE S Q NO Q ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIEILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARAEJERCER CARGOS EMPLEDS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATCS POR MI ANCTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA. SON
VERACES, (ARTICULO So. DE LALEY 190/85).

AP v \oTez

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 & OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

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

Civdad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSCONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800517770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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' REPUBLICA DE COLOMBIA

IDENTIFICACION PERSONAL

CEDULA BE CIUDADANIA
wusre 25.970.180
LOPEZ ARGEL
LEIRDA MARIA

NOMBRES

(“rgt} \opg_'z_

- FIRMA

A1 amws-mmm1 o522

J
.‘_j,.a-&v tn =

reona DE NACIENTO  30-NOV-1880
SAN PELAYO :
LUGAR DE NACIMIENTO
1.59 A+ F
ESTATURA GS. RH SEXO
18-FEB-2000 COTORRA (BONGO) _
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION




DIADN Formulario de! Registro Unico Tributario 0 0 1

2. Concepto |1 |3 | Aclualizacién de oficio

4. Namero de formulario 141049554672
M 0 I!!’lll IM”'“ m
5. Numero de Identificacion Trioutaria (NIT) 6. DV | 12. Direceion seceional 14, Buzén electrénico
Irripasd Ad de MonieT,
2 5 87 0 9 B o] [ g 121
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyantn 25. Tlpe do documanto 26. Ndmaro da |dentficacdn
Persona natural o sucesién iliquida 2 |Cédula de Cludadania 13 25970180
_Lugar de expedicién 28. Pals 29, Dapartamanto a0 cwdsaniicilo
OLOMBIA 1 6 S |Cérdoba 23 Cotorra il o e
21, Primer apellico 32. Segundo spellido 23, Primer nombro 3. Ctre nomsres
LOPEZ ARGEL LEIRDA MARIA
5. Razén soclal -
36. Nombre comarclal 37 Sigla
UBICACION
38. Pals 39, Departamento B 40. CludadMuniciplo
COLOMBIA 1 8 9 |Cérdoba : 2 3 |Cotorra 3aoo0
41. Direcelén principal
CR1#28MZ-5
42, Comeo cleciréalco jorgeluis_jalal@hotmail.com
43 Codigo postal 44, Teldlora | 310353914 145 Tewtono2
CLASIFICACION
Actividnd econémica Ocupaclén
Actividad principal Activigad srcundarle - Otras actividades .
48, Codigo 47. Fecha inicio actividad 48, Codign 49, Fecka lalclo actividad 50, Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
. ™ I
oo 10f[20230380 1| —~ JlL L9 [ | || | | |

Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 -5 F 42310 11 12 13 14 15 16 1T 18 18 20 AN 22 23 24 25 26

s P N T I el O I O O O R R R R R e
Uxuaric; aduaneros Exportadores
1 2 3 & 5 & 7 8 9 10
L J ‘ | J | | ‘ I l | 55, Forma £6. Tipo Serviclo 1 2 3
| s 7. |
" 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L] | | i '
INPORTANTE: Sin perjulcio de fas lizaci 2 que hays lugar, In Inacripcién en el Reglatre Unico Tributario -RUT-, tendrb vi 1z Indefinida y en 1a no se exigird su rencvacién
Para uso exclusivo de 1a DIAN
saees s [] wo 0 No.deroios | 0]
La informacidn suministrada o través del for fo oficizl do inzcripoion, actualizacion, suspensicn | Sin perjulcio de s verficaciones que ia DIAN realice.
y cencelacion del Registro Unico Tributorio mury dehers s«mmyw en caso de constaly | Eions sutorizada:
Inexactinud en atg.m de los datos dantos administrativos

de suspensidn, segun el caso, Par.igmfo dal nru‘wlo 1.,6,1.2.5 dol Decroto 1625
del 2016. De ng.ual manera al formalizar ef rdmile el usuario fue infermado v acepta la pelitica de
tratamiento da datos ley 1581 de 2012 984, Nombra ACTUACION DE OFICIO AUTCMATICA

Firma del solicitanta;

985, Carge

Fecha generacion documento POF: 24-01-2026 04.23:44PM
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SOLUCIONES. SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO ”ﬂmm "
oI 25 NIT 812.000.357-1

D"b‘ N""ﬁ‘ C‘ = calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956

: gt o MONTERIA - CORDOBA.

L g ragmna i ae '

101000038

s

LTI e

Paciente : LEIRDA MARIA LOPEZ ARGEL

Historia * : 25970180 " Meédico : MEDICO NQ IDENTIFICADO
Doc.Id « 25870180 | ¥ Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 4_5 /I F Fecha Ingreso - 29/01/2026 16:46:40
Teléfono : Primera Impresién : 19/02/2026 11:25:35
Remisién : 101000036 Médico : MEDICQ NO IDENTIFICADO
ANALISIS . RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA
V.D.R.L'Test . NO REACTIVO

TECNICA: Floculacion
Observaciones: Resultados falsamente positivos pueden ser observados
en individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes.
‘Resultados falsamente negativos se observan cuando hay fenomeno de prozona.

Valigacién: 03/02/2026 I?p
waldine Vit
JERALDINE PAEZ SARMIENTO
BACTERIOLOGO
04404

MICRCSCCPIA

COPROLOGICO
cSTUDIO MACRCSCOPRICO

coler Cafe

Consistenciz . Pastosa *
ESTUDIO MICROSCOPICO

Hematies 0-2 xcampo
Flora cocobacilar . Normal

Blastotonidias ' ' ' No se observaron
Blastoconidias en gemacion No se observaron
Pseudomicelics No se observaron

Celulas vegetales No se observaron

Fibras musculares No se observaron
Leucocitos 0-2 X campo
Almidan parcialmente digerido +

Grasas. +

Jabones +

EXAMEN PARASITOLOGICO
Negativo para Parasitos Intestinales -

FROTIS DE SECRECION FARINGEO

REACCION POLIMORFO NUCLEAR Moderada.
GRAM

Cocos gram positivos No se observan.
Bacilos gram positivos ++

Bacilos gram’negativos . ' No se observan.

levaduras : No se cbservan.

A :'r}rerpretacfén de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”




SOLUCIONES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO ”IM ” |H| ”"II Il|||||’”|l
I AC NIT 812.000.357-1
D“A"“ SNOSTICAS calle 27 # 848 - Tel: 7951956 S Eeee
MONTERIA - CORDOBA. Sias
" ragina £ ge £
SR TFRTRIT I U i
Paciente LEIRDA MARIA LOPEZ ARGEL
Historia : 25970180 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.ld  : 25970180 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 45 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:46:40
Teléfono Primera Impresién : 19/02/2026 11:25:35
Remision : 101000036 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
MICROSCOPIA

EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH

Muestra

No se observaron estructuras micoticas en la muestra analizada

Raspado de ufias

JISA FERNANDA VARGAS CASARRUB
BACTERIOLOGA
1003713854

"La interpretacion de éste y tedo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento médico a LEIRDA MARIA LOPEZ ARGEL con
CC N° 25970180 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de salud.

ANTECEDENTE: NIEGA

EXAMEN FiSICO: SIN ALTERACIONES
FROTIS DE GARGANTA: NORMAL
KOH DE UNAS: NORMAL

CROPOLOGICO: NORMAL

VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencién de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

Médico Cirufano
Univorsidad Mn‘m:-pom:ma
R Z233-09

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE. CARTAGENA
RM. 2339/09
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E C
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES b
16:13:59
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 0
GENERAL DE LA NACION No. 289802987

Bogota DC, 24 de enero del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) LEIRDA MARIA LOPEZ ARGEL identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 25970180:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o 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 incisas 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documente 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
perdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desemperien funciones publicas en
ejercicio de la accién de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piblico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y |a ley particular o demds disposiciones vigentes. El Sistema SIR| reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pAgina web:
https:/fwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

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

ATENCION :

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

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadana.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www .procuraduria.gov.co
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POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Policia Nacional de Colombia

Consuita en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 04:12:21 PM horas del 24/01/20286, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 25970180
Apellidos y Nombres: LOPEZ ARGEL LEIRDA MARIA

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

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

Esta consulta es valida siempre y cuando el 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
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direcoion: Avenida E| Dorado #
75 — 25 barrio Modelia, Bogota
D.C.

Atencion administrativa: Lunes a
Viemes 8:00 am 2 12:00 pmy
2:00pmas500pm

Linea de atencién al ciudadana:
5153700 ext. 30552 (Bogola)
Resto del pais: 018000810 112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.goven

'::—‘

L",*J Portal Unico

U GOV.CO



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

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy sabado 24 de

cnero de 2026, a las 16:12:55, ¢l namero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania

No. Identificacion 25970180
Cddigo de Verificacion 25970180260124161255

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

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

plasmada tiene plena validez para todos los cfectos legales.

Generd: WEB
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HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado




24/1/28, 1615 Consulta RNMC

34} Policia Nacional de Colombia

{2 (Default.aspx) Q&

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

L Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 24/01/2026 04:15:12 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 25970180 y Nombre:
LEIRDA MARIA LOPEZ ARGEL.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 133397535 . La persona interesada
podra verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional
digitando https://www.policia.gov.co, ment ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el
documento de identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es vdlida siempre y
cuando el nimero de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

l
[ Q Nueva Busqueda | B Imprimir J

515 9000




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

Lbertody Orden

ENTIDAD RECEPTORA

(1 ¥ DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDO | SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA ) | NOMBRES
RAMOS HERNANDEZ | LIANIS JUDITH
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION | sexo | NaCiONALIDAD Pals

cc BceOras O no. 1007298758

FQ&mO |cor X exrransero (O COLOMBIA

LIBRETA MILITAR
O

O

MUNICIPIC CERETE

2 a4 FORMACION ACADEMICA

PRIMERA CLASE SEGUNDA CLASE NUMERO D.M

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA  pia [21 | mes [ 01] axo[1993 LAS AREPAS

PAIS COLOMBIA pais COLOMBIA pErTo CORDOBA
DEPTO CORDOBA vunicipio  COTORRA

TELEFONO 3027349340 EMAILgmaime

EDUCACION BASICA Y MEDIA

EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADQ ( LOS GRADOS DE 10. A6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110, DE

4 EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDC: —\,1
f PRIMARIA | sscuwoamm | mepia | FECHADE GRADO i
| |
o J| 20. ‘ 30. | 4. ! 50. ] €o. | 70. | %0. | 80. ] 10 | X1 MES 02 ARNo| 2018 )
EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADC)
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 NUMERQ DE LA TARJETA PROFESIONAL (S! £STA HA SIDO PREVISTAEN UNALEY).
MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO i NOMBRE DE LOS ESTUDIOS ! TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS S NO | O TITULO OBTENIDO IMES PROFESIONAL

|

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

[ B
= =
IDIOMA | _LOHABLA | [OIF) LO
|R|B|MB|R B [MB| R |B [MB
I
| |
| 1




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

3 EXPERIENCIA LABORAL

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIALABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA.

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR ELACTUAL.
EMPLEOQ ACTUAL © CONTRATO VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
Institucion Educativa Las Arepas X ; Colombia
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
Cordoba Cotorra
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia [ 01] mes [01] ano (2026 | o [ | mes_ Javo [, |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DERPENDENCIA DIRECCION
Manipuladora de Alimentos Cosina Las Arepas — Cotorra
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAlS
|
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
—nly
pia| , | mes[, |avo[, , , |[oia[ ] mes[ | aRo
CARGO O CONTRATCO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO i MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS , FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia [ | mes[, Javo[ , J|oa[ ] mes[ Jamo[ . |
CARGO O CONTRATO DEFPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ Q CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
i
TELEFONOS FECHA DE INGRESO : FECHA DE RETIRO
pia[ | mes[, Javo[,  ]|oia[ ] mes[ Jako[
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA | DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

(4% TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

TIEMPO DE EXPERIENCIA R

ANOS MESES

OCUPACION

|  Manipuladora de Alimentos

(5B FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI Q NO O ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEERAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

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

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

(
|

%

. SO

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




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL

CEDULA DE CIUDADANIA

nuvero  1.007.298.758
RAMOS HERNANDEZ

APELLIDOS

LIANIS JUDITH

NOMBRES

Loawss Reames

FecHA DE NacimienTo 21-ENE-1993

COTORHA (BONGO)
(CORDO
LUGAR DE NACIM!ENTO

1.53 O+ F
ESTATURA G.8.RH SEXO

11-ABR-2011 COTORRA (BONGD) Y i
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION bewir sl ==

REG R NACION
MWMTML




AN

Formulario del Registro Unico Tributario

2.Concepto 0| 1| Inscripcion

— e e

4. Nimero de formulario

141164056641

L

(415)
| 5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12 Direccién seccional |14 Buzén electrdnico
1 0.0 723 5 87 8 8] 1 Wi AN 1\27]
IDENTIFICACION :
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de decumento ' 26. Nimero de Identificacién
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1007298758
Lugar de expedicién 28. Pals 29. Departamento | 40. Ciudacmunicipio
COLOMBIA 1 6 9 |Cérdoba 23 Cotorra 300
31. Primer apetiido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34, Otros nombres
RAMOS HERNANDEZ LIANIS JUDITH
. Razén secial
36. Nombre comercial R P
N UBICACION _
28, Pals 30, Departaments 40, CludadMunicipio
COLOMEIA 1 6 9  Cordoba 2 3 |Cotorra 300
41, Direccién principal |
VDA LAS AREPAS
42, Corres electrénico lianisramoshernandez@gmail.com ;
42, Codigo postal |44 Teigtona 1 310693486 6 45 Teklono2
R CLASIFICACION
Actividad econémica | Ocupacién
Actividad principal ! Attivicad secundaria — ! Otras actividades & Nimer
4.C0go  47.Fechaincoactidad | 48.Codign 40, Fecha ico acthinad | s.coame 1 2 51. Codigo e
1084|[20230201] |________:=|__L_T_____:__._____ | I | | |
| ; - Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 8§ i .2 . 10 11 142 43 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
| | e . g
ssceage(2 0 | | | ] A il [ Y Y O I O e S (N
L20- Obtencién NIT
Usu;ﬂ_c;s aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 5 7 8 g 10
J ‘ I | l l l | ‘ L ‘ 55, Forma 56, Tipe Servicio 1 2 3
54, Codigo - i \ium ' ' |
11 12 13 14 15 16 7 18 19 20
I N N A O O O L - ‘
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, Iz inscripcldn en ol Reg! Unico Tributario -RUT-, tendrd vigencia indefinid yen la no se exigird su 16
Para uso exclusivo de la DIAN
59. Anexos s E NO D 60. No. de Folios: | 2
La informacion suministrada a través del formulario oficial de | chuali Sin pefjuicio de las verifi que la DIAN realice.
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser axnda Y VBraz; en caso de cansatar | mema autorizada:
inexactitud en alguno de los datos suministrades se adel
sancionatorios o de suspensidn, segun el caso, Pardgrale del arﬁculo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016, De igual manera al formalizar el trdmite el usuario fue informado y acepta la poiitica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012. 984. Nombre SAIBIS CONEQ WADITH MANUEL
d
Firma del solicitante: 548, G

Fecha generacion documento POF: 28-01-2028 04:25:15PM
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SOLUCIONES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO ”“””” ||||| | | I’" I”“
CNOSTIC AL NIT 812.000.357-1
DIAGNOSTICAS calle 27 # 848 - Tel: 7951956 T
o MONTERIA - CORDOBA.
Ao, SR ragina 1 e 1

e

Paciente : LIANIS JUDITH RAMOQS HERNANDEZ

Historia- : 1007298758 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.Ild" :.1007298758 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 33 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:47:05
Teléfono : Primera Impresién : 19/02/2026 11:25:39
Remisién : 101000037 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNCLOGIA
V.D.R.L Test NO REACTIVO )

TECNICA: Floculacion

Observaciones: Resultados falsamente positivos pueden ser observados

en individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes,

Resultados falsamente negativos se observan cuando hay fenomeno de prozona.

m c‘m@ ?pa.t;

JERALDINE PAEZ SARMIENTO

BACTERIOLOGO
04404

MICROSCOPIA

COPROLOGICO

ESTUDIO MACROQSCOPICO

coler Cafe

Consistencia Dura

ESTUDIO MICROSCOPICO

Hematies 0-2 xcampo

Flora cocobacilar . Normal

Blastoconidias No se observaron

Blastoconidias en gemacion No se observaron

Pseudomicelios No se observaron

. Celulas vegetales No se observaron

Fibras musculares No se observaron

Leucocitos 0-2 X campo

Almidon parcialmente digerido +

Grasas +

Jabones +

.EXAMEN PARASITOLOGICO
Negativo para Parasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECION FARINGEO

REACCION POLIMORFC NUCLEAR Moderada.
GRAM

Cocos gram positives ++

Bacilos gram positivas No se observan.
Bacilos gram negativos . No se observan.
levaduras No se observan.

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”




(ES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO

NIT 812.000.357-1
calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956
MONTERIA - CORDOBA.

il

ILTNTHTR

101000037

ragna ¢ ae £ ~

Paciente : LIANIS JUDITH RAMOS HERNANDEZ
Historia : 1007298758 Médico : MEDICQ NO IDENTIFICADO
Doc.id  : 1007298758 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sex0: 33/ F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:47.05
Teléfono Primera Impresidn : 19/02/2026 11:25:39
Remision : 101000037 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
MICROSCOPIA

EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH

Muestra

No se observaron estructuras micoticas en la muestra analizada

Raspado de urias.

SOFIA MARGARITA LENGUA ARTEAGE
BACTERIOLOGA
TP-14684

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento médico a LIANIS RAMOS HERNANDEZ con CC
N° 1007298758 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de salud.

ANTECEDENTE: NIEGA

EXAMEN FiSICO: SIN ALTERACIONES
FROTIS DE GARGANTA: NORMAL
'KOH DE UNAS: NORMAL
CROPOLOGICO: NORMAL

VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencién de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad
infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra
apta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

%augé&a.gimumpg{.

Médice Clrujizno
Unlversidad Motrdpolitana
R 2335089

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09
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28/1/26, 16:25 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 04:25:51 PM horas del 28/01/2028, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1007298758
Apellidos y Nombres: RAMOS HERNANDEZ LIANIS JUDITH

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

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

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacién 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.

Direccidn: Avenida El Dorado #
75 = 25 barrio Modelia, Bogota
DC.

Atencidn administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 ama 1200 pmy
2:.00 pma 500 pm

Linea de atencién al ciudadanc:
5789700 ext. 30552 (Bogotd)
Resto del pals: 018000910112
E-rnail: dijin.araic-
aic@policia.gov.co

{'i"};‘:‘-»% v . 'r : | L
f\ﬁ J Ministerio de ' Portal Unico '
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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 miércoles 28 de

enero de 2026, a las 16:26:16, el nimero de identificacién, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 1007298758
Codigo de Verificacion 1007298758260128162616

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

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, Ia firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

i

£ s
/ £ e
P _,.__/‘__.___,___,..,c_.-.r_.-.y7l
' & o

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generds WFEFR
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES o
16:28:10
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 290219679

Bogota DC, 28 de enero del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(l2) sefior(2) LIANIS JUDITH RAMOS HERNANDEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania numero 1007298758:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefic ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro, Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 4o. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

| NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anctaciones 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 accién de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector ptiblico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y Ia ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta come antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiente 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

i

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

ATENCION :

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

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000810315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.

B I T T T S —————




28/1/26, 16:27 Consulta RNMC

@ Policia Nacional de Colombia

GD (Defauit.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

L Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 28/01/2026 04:27:17 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1007298758 y
Nombre: LIANIS JUDITH RAMOS HERNANDEZ.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cdigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 133716111 . La persona interesada
podra verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional
digitando https://www.policia.gov.co, men ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el
documento de identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es vélida siempre y
cuando el nimero de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

[ Q Nueva Busqueda || B Imprimir

515 9000

Policia Nacional de Colombia "/ COLOMBIA
Nim General - Cra. 59 N2 26 - 21 f POTENCIA DF LA

Cant rv:;Adrn T r-'1:|' o Macional CAN, ‘:'"J ;;1'.',‘ c. VlDA

Linea do atencion: 018000-910112




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

Libertad y Orden

1 X 0ar0s personates
PRIMER AFELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( © DE CASADA ) NOMBERES
DORIA HERRERA GLEIS DEL CARMEN
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION [ SEXO NACIONALIDAD PAlS
cece O rmsO No. 2597021 ‘ FQRAM O | coL.® exTrANIERG @)
LIBRETA MILITAR
PRMERACLASE (O seeunpactase (O NOMERO oM
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESFONDENCIA
FECHA  pia ves [04 ano [19,80] | _CLL PRINCIPAL L AS AREPAS
PAIS COLOMBIA PAls  COLOMBIA perto CORDOBA
DEPTO CORDOBA MUNICIPIO *CD—EO“BR—A—Q-IBHE}FM 5@gmail.com
MuniciPio COTORRA TELEFONO 3234635006 EMAIL

9 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE 10. AGo. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS €0, A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

- EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO: Bk
PRIMARIA SECUNDARIA | MEDIA | FECHA DE GRADO :
To. | 20. l %a. | 4o. | So. | 8o, y70. | 8o. | 9a. | 10 ( 1 MES ARO r——-wz 0 /,'

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 | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION | No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS | s | mo O TITULC OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL

| | |
r
1] !
L]

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

o | to#asLA LOLEE | LoEScReE )
R|B|MB|R |B [MB|R |[B [MB

ke ||




(3 X' EXPERIENCIA LABORAL .

FORMATO UNICC

HOJA DE VIDA

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

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

EMPLEQ ACTUAL © CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD | PUBLICA | PRIVADA | PAlS

|
DEPARTAMENTO | MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS | FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

:i pial | mesl . Jano[ ] | oAl ] mes[ a0, . |

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA .

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EIMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
|
. f '
DEPARTAMENTO | MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECH#A DE RETIRO
pia L. | mes|_ | axo] | DiA | mes | | avo [ .
CARGO O CONTRATO ‘ DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA | PAls
|
DEPARTAMENTO | MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
|
TELEFONOS [ FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRC
Dial_. | mMEs| ., | ANO | Dia | vMEs| . | avo |, . ]
CARGO O CONTRATO | DEPENDENGIA DIRECCION
i EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | pPAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESC i FECHA DE RETIRO
oia |, | mes| | ano | o[ ] mes avo [ |
CARGO © CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

(4 ¥ TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

' X " i TIEMPO DE EXPERIENCIA
2 :
acifion | ANOS | mEses

SERVIDOR PUBLICO

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA

(5 B FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO © CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI O NO ® ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR M| ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICC DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LALEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento, 26 - €10 - 20 2é-

_GLe¥S

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

(6 8 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

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

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

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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REPUBLICA DE COLOMBIA
" IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE C!UDADAN.IA

o 25,970.021

- DORIA HERRERA
 APELLIDOS

 GLEIS DEL CARMEN

NOMERES

cecra oe nacmiento 01 -ABR-1980
COTORRA (BONGO)
{CORDOBA)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.53 O+ F
ESTATURA G.S. RH SEXO

08-NOV-1999 COTORRA (BONGD) .. L

cECHA ¥ LUGAR DE EXPEDICION 4~
AEGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL BANCHEY TORRES
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SOLEUCTONMNES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO
DIAGNOSTICAS NIT 812.000.357-1
sl il i e il calle 27 # 848 - Tel: 7951956 1010000%8
v ; MONTERIA - CORDCBA. ot
___._.\_.:;—_ e R raginz 1 ge |
Paciente: : GLEIS DCRIA HERRERA
Historia : 25870021 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.Ild = :-25970021 Convenio : CONSORCIQ CORDOBA ALIMENTA 20256
Edad/Sexo: 45 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:47:25
Teléfono : Primera Impresién : 19/02/2026 11:25:43
Remisién : 101000038 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADOQ UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA
V.D.R.L Test NO REACTIVO
TECNICA: Floculacion
Observaciones: Resultadcs falsamente positivos pueden ser observados
en individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes.
Resultados falsamente negativos se observan cuando hay fenomeno de prozona.
Valigacién: 03/02/2026 05#82:16

ldine 0y

JERALDINE PAEZ SARMIENTO

BACTERIQOLOGO
04404

MICROSCOPIA

COFROLOGICO '

ESTUDIO MACRQSCCPICC

color Cafe

Consistencia Pastosa

ESTUDIC MICRCSCOPICO

Hematies 0-2 xcampo

Flora cocobzcilar Normal

Blastoconidias No se observaron

Blastoconidias en gemacion No se observaron

Pseudomicelios No se observaron

~ Celulas vegetales No se observaron -
"~ Fibras musculares No se observaron

Leucocitos 0-2 X campo

Almidon parciaimente digerido +

Grasas +

Jabones 5

EXAMEN PARASITOLOGICO
Negativo para Parasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECION FARINGEO

REACCION POLIMORFO NUCLEAR Escasa

GRAM

Cocos gram positivos +

Bacilos gram positivos No se observan.
Bacilos gram negativos No se observan.
levaduras No se observan.

“La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médicc”




SOLUCIONES
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DIAGNOSTICA
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Paciente : GLEIS DCR!A HERRERA

NIT 812000.357-1

calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956 || m III| Il ||’I’||”|Nl|

MONTERIA - CORDOBA. +a100003s
Faging £ ge &£

SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO ||"|NH

Historia : 25970021 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADD
Doc.id = : 25970021 Convenio : CONSORCIQ CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 45 / F Fecha ingreso : 29/01/2026 16:47:25
Teléfono Primera Impresion : 19/02/2026 11:25:43
Remisidn : 101000038 Médico : MEDICC NO iDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA

MICROSCOPIA

EXAMEN DIRECTO PARA HONGOS - KOH No se observaron estruciuras micoticas en la muestra analizada

Muestra Raspado de ufas

Validamon: 04/02r2026 172249
. 2

JiSA FERNANDA VARGAS CASARRUB
BACTERICLOGA
1003713854

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”
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CERTIFICADO MEDICO

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento 'médico a GLEIS DEL CARMEN DORIA
HERRERA con CC N° 25970021 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de
salud.

.

ANTECEDENTE: NIEGA

VAP AP Frrrs J'\.’J'JJJ'JJ-IJII{IJJ(//'/-’{-"-"-"{

L

EXAMEN FISICO: SIN ALTERACIONES

IFROTIS DE GARGANTA: NORMAL

.

C R b S it N S S P P P L P S P e e e R

KOH DE UNAS: NORMAL

CROPOLOGICO: NORMAL

VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

VALORACION MEDICA: Certifico que la paciente en mencién de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, nc posee enfermedad

A AL L FE i EF T P PP F TS PGS EF I I s P s FFrrda,

infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra

apta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

/ - /s
ey = B
#___7’2“_:} Dra. Pngtfcn. L. Caralls O

Médica Cirujeno
Univorsidad Metrépolitana
R.ML 233509

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09
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LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ;

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy miéreoles 28 de
enero de 2026, a las 15:16:07, ¢l nimero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania

No. ldentificacion

25970021

|Cdédigo de Verificacion

25870021260128151607

Esta Certificacién es vélida en todo el Territorio Nacional, siempre v cuando el tipo y miimero consignados en ¢l

respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y Ia Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Generd: WEB

A _-,’,,-g.._.-._-‘___.,_._"_,";;_.__,._‘__.._—a:.--t-;_y- ==

HERNAN GUILLERMQC JOJOA SANTACRUZ
Contraler Delegado

Con ¢l Codigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071, PBX 5187000 - Bogotd D.C
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.

COIR m—
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EBNE
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PBE

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO s
GENERAL DE LA NACION No. 290204920

Bogotéa DC, 28 de enero 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(2) GLEIS DEL CARMEN DORIA HERRERA identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 25870021:

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 © posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anctaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3. y 4o. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: E| certificado de antecedentes disciplinarios es un documente que contiene |as 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
perdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones plblicas en
ejercicio de la accién de repeticidn o llamamiente en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector piiblico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y la ley particular o dem4s disposiciones vigentes. El Sistema SIR| reporta como antecedentes solamente as
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las zutoridades nacicnales colombianas. En caso de nombramiente o suscripcion de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pégina web:
https:/iwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

{_/(__

Carlos William Rodriguez Millan
Jefe Divisién de Relacionamiente Con El Ciudadano (C)

ATENCION :

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

Division de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000810315

Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
WWW.procuragquna,gov.co



28/1/26, 3:14 p.m. Consulta RNMC
(@ Policia Nacional de Colombia

{2 (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que 2 la fecha, 28/01/2026 03:14:40 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadaniz N°. 25870021 y Nombre:
GLEIS DEL CARMEN DORIA HERRERA.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 133703916 . La persona interesada podrd
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 ia fecha de expedicion dei mismo. Esta consuita es vaiida siempre y cuando ei niimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda | B Imprimir |

515 9000
n' Policia Nacienal de Colombia »# COLOMBIA
Direccién Ganeral - Cra. 5 5-21 ¥ (o POTENCADELA
D) eoliian (¢ ViDA

https://srvenpe.policia.gov.co/PSCifrm_cnp_consulta.aspx
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28/1/26, 3:13 p.m. Palicia 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 03:13:41 PM horas del 28/01/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 25970021
Apellidos y Nombres: DORIA HERRERA GLEIS DEL CARMEN

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucidn 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 [a autoridad judicial competente haya decretado la extincién de la
condena o la prescripcién de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el ndmero de identificacién y nombres, correspondan
con el documento de identidad registrado y solc 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 Ia Policia Nacional méas cercanas.

Direccion: Avenida El Dorado # 75
— 25 barrio Modelia, Begota D.C,
Atencidn administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 ama 12,00 pmy
2:00 pm 2 5:00 pm

Linea de-alencién al ciudadana,
5159700 ext. 30552 (Bogotd)
Resto del pals: 018000810112
E-mail: dijin.araic-
atc@palicia.gov.co

htips://antecedentes.policia.gov.co: 7005/ WebJudicial/formAntecedentes.xhtml

1/2



FORMATO UNICO

HOJADE VIDA |

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

ubem:d y Orden

Y oiros personates |
FPRIMER AFELLIDO .I SEGUNDO APELLIDO { O DE CASADA) ; NOMBRES
Julio ' Petro f Edit Rosa
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION | sexo | NACIONALIDAD PAIS
cc XceODras (O No. 1.062674.301 F@m O | cor Xexrranvero (O _ colombia
LIBRETA MILITAR
PrMEraciASE O secuwpacass O womeRo . pmo
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO I DIRECCION DE CORRESFONDENCIA
FECHA DiA 20 | mes _04] ANo_1984, | | Lasarepas
PAIS Colombia | pajs Colombia pEPTO Cérdoba
DEPTO Cérdoba ‘ MUNICIPID  cotorTa
MUNICIPIO  lorica | TELEFONO 3247012040 EMa editarosajuliopetro@gmail.co

9 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADC APROBADO ({ LOS GRADOS DE 10 Ao, DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA)

P

{ EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO:
PRIMARIA | secunpamiA | M=o | FECHA DEGRADO
[ | T I l | | [ S e mmm—————
\Jo | . | %0 | 4. | 50| g0 | 7| 8. | %0 | 10 : MES I | afno 2000 | )
{ | | | | bl - —_— A

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 LATARJETA PROFESIONAL (St ESTA HASIDO PREVISTAEN UNALEY),

MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO ] NOMBRE DE LOS ESTUD/OS | TERMINACION | No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS st | no | O TITULO OBTENIDO MES | ANO PROFESIONAL I

| ]

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

I I B Y

IOHARIA | LOLEE | IO ESCRIBE

IDIOMA | I | ] I I
R|BMB/R B [MB|R |B M8

|
l

i




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

reioulia inawll al
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

(3 R EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR ELACTUAL.

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

-E_MPRE- &OEN_ .IJ;DAD -

| PUBLICA | PRIVADA | PAIS
DEPARTAMENTO [ municieio | CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS ‘ FECHA DE INGRESO . FECHA DE RETIRO
| ola | Mmes| , aR0! , . , | |oia |, | meS| ARO |
CARGO O CONTRATO ACTUAL || DEPENDENCIA | DirRECCION
. .
== - | L - _
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PU’BUCA‘ PRIVADA | PAfS
|
DEPARTAMENTO | municieio | CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
| |
TELEFONOS ' FECHA DE INGRESO ! FECHA DE RETIRG
ioia| , | mes[  Jamo[ .,  Jloial ] mes[ | avo[ . ..
CARGO C CONTRATO | DEPENDENCIA | DIRECCION

EMPLEOC O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA = PRIVADA | PAlS

DEPARTAMENTO | MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

|

TELEFONOS FECHA DE INGRESQ FECHA DE RETIRO
| | f 1 T T = O e |
ipia| | mes|  [ato , , , |(oa[ | mes[ Jano[, |
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

| |

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR

| EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
5 |
DEPARTAMENTO | MuniciFio CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
. |
|
TELEFONOS | FECHA DE INGRESO |' FECHA DE RETIRO
Ipia| , | mes| . | afo | | |oia [, ] mes| | | avo | |
CARGO O CONTRATO | DEPENDENCIA | DIRECCION

NOTA: Sl REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIALABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA.




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

(4% TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

[/ TIEMPO DE EXPERIENCIA A

OCUPACION ANOS 5 WESES

L 1 1

OFICIOS VARIOS | |!

(5 8 FIRVA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE §I :‘ NO .\“‘ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEQS PUSLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DS HOJADE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LALEY 190/85).

£ éLj«J WA, 1.

FIRMADEL SER‘WDOR PUBLICO O CONTRATISTA

(6 & 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 ' NOMERE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800817770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

ey 1-062.674.301
JULIO PETRO

APELLIDOS
EDITA ROSA

NOMBRES

€l fo 3]

FEcHA DE nacimiEnTo  20-ABR-1984

COTORRA (B LDONGO)
COTORRA (CORDOBA)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.61 O- F
ESTATURA G.S.RH SEXO

24-FEB-2004 COTORRA ’w
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICIOMY (AL \ ‘i f

."q"’."»-'u-a?-.-.-.-..."--'J'." R

" Lo
gl ~.T-m;*e gt

bt PR Rt o ,r_?_-”_r*g' T.;.'-":;-"l?a1+';




— dOOSLEELEYSTCT 'd')

920 — . sojuawllly 9p olsiuabu|
T VNS O44N13d WANNIA

—— QIJHOSNOD — ey P..F.\ Sod?
Far\ \,
| 920z Op

Oldue 8P ¢ DIP [8 SDIOY 0| 8P PLRISUSIUI DUN UOD ‘|DIDOS UOIDD8}0I
m A PNIOS 8P OUBISIUIW [P /002 P 00S| ©4eidad A €10z oP /92
UQION|OSSY O] US SOPIDSIgNISS SaUOIDISOdSID SO| O ojualuwlduwnD 1P

pIod sojuswily Jod sppiIusSDI| sepppawlaiul A olbgply |9 us pPNoS
A pOPUNBSS ‘02ISDYG OJUSIWIDBUDS 9P UD|d ‘SOJUSWID 8P ojlodsup.y .
"'OJUSIBUSIDWIY 8P SODIJORId SPUBNg ‘DPOZNID

UQIDDUILDIUOD ‘SOWIL SOUBJOW 8 [0UUOD A O[UDW ‘[DUOSISd 08SY
A @UBIBIH DINODINUDW 8P SPIODIJ SDUSNG 8P SODISO] soidioulid

w.u...,.l.lﬂﬂﬂwﬂfln-“"ﬂq‘ﬂ.‘lﬂkrhﬁs.nﬁlwa..nl.r...u e I e N e et e TSN S o I b= ey oEss N b A R 5 5 S0 S | e e e

e ——

S rtre——

T e

‘U3 UQIODJIoDdDD 9P 0SIND [D OISISY

LOEPL9CP0L "ON PINPSD UOD bppIYRUSP|
Odldd OInr vsod viia3

SOLNIAWITV 34 SVHOAVINdINYW %ﬂ,ﬁ:sa@
- = = N = W A Sy, W oem B ABeTm BB xa vy, ,Mw /amuw
¥V NOIDVLIDVAYD 3d VIONVISNOO® W™ |
uH % fu.r __
i ﬁ:ﬁ@ga

— SN ———————— — . e — -
R e P Bl B e s e o e TR e o o e T e

f}ﬂ\“ 31- m"n




' 4-"- N =™
5(: LL L C.‘}
w'\ 'h\“‘" i‘k,.~:“b

¥

QRS E 4-..] T

SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO

NIT 812.000.357-1
calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956
MONTERIA - CORDOBA.

ARV IR

101000035

Fagina 1 ae

Raciente 7z EDITA ROSA JULIO PETRO N
Historia 1062674301 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc. Id" 1 1082674301 + Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad!Sexq 4 {F Fecha Ingreso : 29/01/2026 16:48:26
Teléfono :+ " ~ Primera Impresién : 19/02/2026 11:25:47
Remisién : 101000039 Médico : MEDICC NO IDENTIFICADO
ANALISIS - RESULTADQ UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA ' '
V.OLR.L Test, NO REACTIVO

TECNICA: Floculacion

Observacicnes: Resultados falsamente positivos pueden ser cbservados
en individues con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,

Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes,

Resultados faisamente negativos se observan cuando hay fenomeno de prozona.

MiCRGSCOPIA

COPRCLOGICO
ESTUCIO MACROSCOPICO

color :
Consistencia: .

ESTUDIO MICROSCOPICO
Heraties

Flora cocogaciiar, .
Bladtdconidias 't
Blasteconidias en gemacion |
Pseudomicelios

_ Celulas vegstales

Fibras rusculares

Leucccitos

Almidon parcialmente digerido
Grasas

Jabones

EXAMEN PARASITOLOGICO
Negativo para Parasitos Intestinales

FROTIS DE SECRECION FARINGEO
REACCION POLIMORFC NUCLEAR
GRAM

Cocos gram positivos

Bacilos gram positivas

‘Bacilos gram negativos

levaduras

_."La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”

Cafe
Dura

0-2 Xxcampo
Normal

No se observarcn

No se observaron

No se observaron

No se observaron

No se observaron

0-2 X campo
+

+

+

Escasa

Escaso

No se observan.
No se observan.
No se observan.

¢

Vali

JERALDINE PAEZ SARMIENTO
SACTERIOLOGO
04404




SCLUCIONES SOLUCICNES DIAGNOSTICAS DEL RIO
P}Q&Gw’“":“"’“‘m by NIT 812.000.357-1

A P calle 27 # 848 - Tel: 7951956 10100
MONTERIA - CORDOBA. Soonness

B ragina £ ae £

e PR

Paciente : EDITA ROSA JULIO PETRO

Historia : 1062674301 Médico : MEDICO NQ IDENTIFICADO
Doc.ld  : 1062674301 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 41 / F Fecha Ingreso : 29/01/2026 165:48:25
Teléfono. : Primera Impresién : 19/02/2026 11:25:47
Remisién : 101000039 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA

MICROSCOPRIA

EXAMEN DIRECTO FARA HONGOS - KOH No se observaron estructuras micoticas en la muestrz 2nalizada

Muestra Raspado de ufias.

SOFIA MARGARITA LENGUA ARTEAGE
BACTERIOLOGA
TP-14684

Ve M alinterpretacién de este y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico"
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CERTIFICADO MEDICO "

Dra. Angélica Maria Carrillo Hormisda, Médica Cirujana legalmente autorizada para
ejercer su profesion.

CERTIFICA

Que habiendo practicado reconocimiento médico a2 EDITA ROSA JULIO PETRO con CC
N° 1062674301 de sexo FEMENINO, se encuentra en buen estado de salud.

ANTECEDENTE: NIEGA

‘o

R i R o e e ey e

EXAMEN FISICO: SIN ALTERACIONES

FROTIS DE GARGANTA: NORMAL

.

KOH DE UNAS: NORMAL
CROPOLOGICO: NORMAL

P

¢k v

VDRL SEROLOGIA: NO REACTIVO

"

L il i e S L T o o S S S e R S S e

VALORACION MEDICA: Certifico que [a paciente en mencidn de la parte superior del
escrito goza de buena salud tanto fisica como mental, no posee enfermedad

LR B S S B e

infectocontagiosa, paraclinicos dentro de los valores normales, por tal motivo se encuentra

s

B R P i At ¥ A i S o i

aprta para realizar actividades de manipulacién de alimentos y vivir en comunidad.

Se expide para presentar para fines laborales por parte del Consorcio Cérdoba
Alimenta 2026, en el municipio de COTORRA, el dia 3 de febrero de 2026.

o o
Sy S B BTt
S D, augcﬁm O Canuffa L
Médico Clrujzno
Iversidad Motrépolitana
RM. 223503

s
PIC I DR

DRA. ANGELICA MARIA CARRILLO HORMISDA
CC. 45.527.709 DE CARTAGENA
RM. 2339/09

W e T PR
CAUE R S S R

A AL S TP AP TS I T TS LI LT T LA T AT TS LA

.
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2511286, 13116 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 01:16:36 PM horas del 25/01/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1062674301
Apellidos y Nombres: JULIO PETRO EDITA ROSA

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 SU458 del 21 de junio de 2012, proferida por la
Honorable Corte Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES® aplica para todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincién de
la condena o la prescripcién de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de identificacién 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 |a Policia Nacional mas cercanas.

Direccidn: Avenida E| Dorado #
75 = 25 barrio Modelia, Bogota
DC.

Atencién administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pm y
2:00 pma 5:00 pm

Linea de atencion al ciudadano:
5759700 ext. 30552 (Bogotd)
Resto del pais: 018000970 112
E-mail; dijin.araic-
ate@policia.gov.co

!} Ministerio de
L g




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado ¢l Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy domingo 25 de
cnero de 2026, a las 13:15:27, ¢l nimero de identificacién de la Persona Juridica, relacionado a continuacién, NO SE
~— ENCUENTRA REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Numero de identificacion tributario
No. Identificacion 1062674301
Cédigo de Verificacién 1062674301260125131527

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

De conformidad con ¢l Decreto 2150 de 1995 ¥ la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, 12 firma mecénica aquf
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

it
A s
/,‘fi" _?'/:(,L..._--- ﬁ-‘-—'.'?l:;/'f 4
HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ

Contralor Delegado

Generd: WEB
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB

13:14:07
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 289830560

T

Bogota DC, 25 de enero 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(z) EDITA ROSA JULIO PETRO identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1062674301:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacidn de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
Eguren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2018.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabllidades que se deriven de las relaciones contractuales con &l estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
perdida de investidura y de Ias condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desemperien funciones publicas en

ejercicio de la accién de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tlene efectos para acceder al sector piiblico,

https/iwww, promraduﬁa.gov.caipagesfoerﬁﬁcado-antecedentes.aspx f

Carlos Willlam Rodriguez Millan
Jefe Divisién de Relacionamiento Con El Ciudadano ()

ATENCION :

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

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000810315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
Www.procuraduria.gov.co
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[jheﬂuﬂ y Orden

(Leyes 120 de

HOJA DE VIDA

Persona Natural

RMATO UNICO

ENTIDAD RECEPTORA

1995, 489 v 443 de 1998)

l.com

L1 8 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDG SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA) | NomsRES

Portillo luna Viviana maria

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO | NACIONALIDAD PAlS

cc @ ceO pasO  no. 1062675109 F ~coL® exrraniero O

LIERETA MILITAR T

PRIMERACLASE O SEGUNDA CLASE Q NUMERO D.M

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA pia |23 mes [01] ato [19, 86 | termentino

PAIS COLOMBIA PAIS COLOMBIA —DEPTO CORDOBA__

DEPTO  CORDOBA MUNICIPIo  Sotorra

MUNCIRID e TELEFON 3114265084 Vipgpmenia33 1 @gmai
28 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA )

MARQUE CON UNAX EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10. A Bo. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 11o. DE

4 EDUCACION BASICA

TITULO OBTENIDO:

FRIMARIA | SECUNDARIA MEDIA

FECHA DE GRADO

- - -
soX 6. | 70. | 80. | 802k 10 ] 11 4

T

10. | 20. | 30. | 4o.

K MESEA&O[H[

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADG)

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

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

ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO O PHD),

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMERE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA

ACADEMICA | APROBADOS St NO O TiTULO OBTENIDO MES | ANO PROFESIONAL
CURSO X

' = =N
IDIOMA 10O HARLA OLEE LOESCRIEE |

R B IMB| R 8 MB| R B |MB
9 | #

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPAROL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA. REGULAR (R). BIEN (B) @ MUY BIEN (MB)
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&UPQJEMEAD COLOMB
ADENTIFICACION FERSON. :u A
. CEDULA DE CIUDADANIA, -

N o | 062.67 5109
PORTILLOLUNA

APELLIDOS

VIVIANA MARIA

NOMBRES

Vg - Forkiio Long

SIRMA

FECHA DE NACIMIENTO 23-ENE-1986

CHIMA

(CORDOEA)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.60 O+ F
ESTATURA G.S. RH S
05-NOV-2004 COTORRA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION vy

REGIST NACIONAL
ALEXANDER VEGA ROCHA

A-1305500-01376410-F-1062675108-20230828 0136289538A 1 8509224005
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£, Nomero de formulario
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141181081075
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I

l |
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(415)7707212489984(8220) s
- -
= Fepcen Teibutarda (NIT) 8. DV | 12 Direcoién seccional I,‘u‘.. Buzén eleciranics
1T 08 26 7 5 1 0 8l 7 |‘mocesnsyicuiando Moot 1 1‘2 ' f
v e g B3 3 e 4
IDENTIFICACION
{22, Tipa do contrituyanie | 25. Tipo de documenio 26, Namero de ldentificacion
| Persona natural & susesicn iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 48 1062675109 /¢ -
| Lugar de expeziodn 5. Pais 26. Departamenta M i,a«').\du?&}:dihiiﬁico:
COLOMBIA 1 6 9 |Cérdoba !'_:ic-c;m{ra e 38 B
| 1. Primer aseiize 32. Segundo apellide 32, Zrimor nombre .- ]34, Qi nombres
~|PORTILLO LUNA VIVIANA AMARIA
{ 35. Razon social ; N
| Vs —
36. Nombre cemorcial 5 NG |37 sige
| e ” p, .4“'*:--»— e
b TS e il
i OUEBAGIEN ™D WD
38, Zaig 3%, Depararants y ™ ‘:* = 40, Cudad/Municiplo
COLOMBIA 1 6 9 |Cérdoba < i s 2 3 |Cotorra 300
41, Direccidn principal NN -
VDA TREMENTING AN S
22 Correo clectronico viviana:zria331@gmail.com Nk A
|42, Codige poztal |4&. Tolétend) ML ~8112426508 4]45 Telbtang 2
S 4 CLASIFICACION
Actividad ecenémica " ' Ocupaclén
Actividad prinelpal -"@_;;'J‘rl'f-d'-:rcupct.:da‘: . Otras netividades 52, Nimera
46, Codigo 47, Fogha inicie asuvwdad 48, Cadigy 20 Seckd inicio el 50, Codign 1 2 51, Cédige | establecniontas
1008 2][202505:1 6]|[ A | TR | | . | | ‘ |
sronsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 < 5 & 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 28 25 26
' 1 I
oo | | | | | AN
-~ ""'\?‘:::.._:" 7
.'\_"-\,_Llsuz ros aduaneros Exportadores
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| | !
54, Cédige 1 | FERI [ |
1 12 13 14 15 16 7 13 19 20 ?
L1 | || || o= ] —
IMPORTANTE: Sin perjuic-:adohsac&ua]i:acimnaquohay-Iupr.la}nscrlp:lénennIRe?iﬂﬁﬁnicoTrihutariu tondra vigencla indofinida y on ia no ¢ oxigird su senovacién
Para use

58, Anexos

s X w[]

pxclusivo de Iz DIAN
60, No, de Foiios:

-\

La informacidn suministrada 3 wavés del formulario oficial de Inseripcidn, actualizacion, suspensian
y cancelacion dol Registre Unize Tributario (RUT), cebery ser oracla ¥ veraz; en caso de constatar
inexactitud en algune de los 2at0s suministrades so adelantardn los precedimi administrari

SaNcionatanos o de suspensidn, segun ef case, Pardgralo dal articuls 1.6.1.2.5 dol Docrots 1525
dol 2018, Do igual maners al farmalizar el rdmite e Usuaric fue informado ¥ acepta la politice de
tratamiento de datos ley 1531 20 2012,

Firma del collaitante:

Tinana 0.1

"]

petjuicio da las verificaciones que ta DIAN roalice.

e

294, Nemare BARGUIL PUCHE PEDRO JUAN
S35 -Carge——=Sesion]

Fecha genaracidn documono POF: 16-05-2025 10:52:03AM



SOLUCIONES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO “I |“|”|" m“ II umllm“
[ AN "“f‘"‘/“.»‘:.‘_{: NIT 812.000.357-1
D"’S“J“ bt calle 27 # 848 - Tel: 7951956 s
e — N MONTERIA - CORDOBA. Sl ki
o, i B ¥ ragina 1 e
Paciente : VIVIANA MARIA PORTILLO LUNA
Historiz : 1062675109 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
Doc.ld  : 1062675108 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 40 / F . Fecha Ingreso : 06/02/2026 11:58:42
Teléfono : . Primera Impresién : 18/02/2026 11:25:51
Remisién * 101000040 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
INMUNOLOGIA
V.D.R.L Test NO REACTIVO

TECNICA: Floculacion

Observacicnes: Resultados falsamente positivos pueden ser observados

en individuos con Hepatitis, Asma, Malaria, Influenza, Brucelosis, Lepra, Tuberculosis,
Cancer, Diabetes, y Enfermedades Autoinmunes.

Resuitados falsamente negativos se observan cuande hay fenomeno de prozona.

a c{m @@3

JERALDINE PAEZ SARMIENTO

BACTERIOLOGO
04404
MICROSCOPIA
COPROLOGICO
ESTUDIO MACROSCOPICO
color K : Amarillo
Consistencia Blanda
Mece ' Escasas
Sangre Escasas
ESTUDIO MICQOSCOPICO _
Hematies ' 0-2 xcampo
Flora cocobacilar Normal
Leucocitos 0-2 : X campo
__ EXAMEN PARASITOLOGICO
Negative para Parasitos Intestinales
FROTIS DE SECRECION FARINGEO
REACCION POLIMORFO NUCLEAR Escasa
GRAM
Coces gram positivos +
Bacilos gram positives No se observan.
Bacilos gram negatives No se observan.
levaduras No se observan.
EKAMEN DIRECTC PARA HONGOS - KOH No se observaron estructuras micoticas en la muestra analizada
Mues;ra Raspado de ufa

‘La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico”




SOLUCIONES SOLUCIONES DIAGNOSTICAS DEL RIO
D‘l{é‘*GJ igm{:ﬁs NIT 812 000.357-1
calle 27 # 8-48 - Tel: 7951956 101000040

i . MONTERIA - CORDOBA.
e 0 i ragina £ ge £

Paciente : VIVIANA MARIA PORTILLO LUNA

Historia : 10862675109 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
+Doc.ld  : 1062575109 Convenio : CONSORCIO CORDOBA ALIMENTA 2026
Edad/Sexo: 40 / F i Fecha Ingreso : 06/02/2026 11:59:42
Teléfono : Primera Impresién : 19/02/2026 11:25:51
Remisién : 101000040 Médico : MEDICO NO IDENTIFICADO
ANALISIS RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA
MICROSCOPIA

W% 08:31:45

GISELA ALCALA RODRIGUEZ
BACTERICLOGA UNIMETRO
R.P.23896/03

"La interpretacion de éste y todo examen de laboratorio corresponde exclusivamente al médico"




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy viernes 30 de

enero de 2026, a las 04:38:22, el nimero de identificacion. relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. ldentificacion 1062675109
Cédigo de Verificacién 1062675109260130043822

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

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

i mmhs VITITY




POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA INICIO CONTACTENDS PREGUNTAS FRECUENTES

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
e slendo las 04:46:21 AM horas del 30/01/2026. el ciudadanc identiflcado con:

Cedula de Cludadania N® 1062675109
Apelicos v Nommores: PORTILLO LUNA VIVIANA MARIA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES

de conformidac con o establecido en & articulo 248 de la Constitucion Politica da Colarmbia

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 dof 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable Corle Constitucional,
& leyenda "NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES" aplica para todas aguel

Rersonas Gue no registran antecedentes y para quenes la autoridad judicial competente hava ds

extinclion de la condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el ndmero de identificacion y nambres, corraspondarn can el gacurnento

de identidad registrado v solo aglica para el territono colompiano de acuerdo a o estabiecids en el ordenamients

constitucional

Sttiene alguna duda con el resuitado, consuite las preguntas frecuentes ¢ acerguese a las instalaciones de la

Policia Nacional rmas cercanas

Volver al Inicio




INSTITUCION EDUCATIVA
“EL CARMEN” DE COTORRA

COTORRA - CORDOBA

Inscripcion en ia Secretaria de Educacidn y Cuitura N°® 417-014 Registro Dane: 223300001629

Direccion: Municipio de Cotorra - Cérdoba

En Cotorra — Cérdoba a los 16 dias del mes de Diciembre de 2005 se reunieron, con el
fin de formalizar la graduacién de los alumnos del (ltimo Grado, las suscritas Rectora
y Secretaria en la Rectorfa de la Institucion Educativa “EL CARMEN” DE COTORRA,
Institucién con reconocimiento Oficial de la Secretaria de Educacién del Departamento
de Cdrdoba, mediante la Resolucién No. 001175 de Septiembre 20 de 2002, para
otorgar el titulo de bachiller en la modalidad ACADEMICO.

Comprobada la situacién legal y académica de cada uno de los estudiantes que
cursaron y aprobaron los estudios de Educacién Media Académica, se procedié a
otorgar el titulo de BACHILLER ACADEMICO CON ENFASIS EN CIENCIAS al graduando
cuyos nombres, apellidos y nimero de documento de identidad se relacionan a
continuacion:

VIVIANA MARIA PORTILLO LUNA

IDENTIFICADO (A) CON C.C. No. 1.062.675.109 DE COTORRA

Es fiel copia tomada del libro de Actas Generales de Graduacién No. 03, Folio N° 07,
Acta N° 27 de Diciembre 16 de 2005, el acta comienza con el nombre de
ALTAMIRANDA COGOLLO LINA MARIA y se cierra con el nombre de VILORIA
HERNANDEZ ERIKA PATRICIA.

Dada en Cotorra — Cérdoba a los 16 dias del mes de Diciembre de 2005

Firmada por: CRISTINA ISABEL GALVAN GALVAN - Rectora
ELIZABETH HERNANDEZ GUEVARA - Secretaria

FIRMADDO

A%

ETHH DEZ GUEVARA
C.C. No. 34.964.745 de Monteriz
Secretaria
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