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6.1. Tipo Documento de Identificación persona participante 
9.1. Tipo Documento de Identificación cuidadora familiar 
NUIP - Número único de identificación personal 
TI - Tarjeta de Identidad 
RO - Registro civil 
CC - Cédula de Ciudadanía. 
CE - Cédula de Extranjería. 
PA - Pasaporte. 
PPT 	Permiso de protección temporal 
SA. Salvoconducto 
SI - Sin Identificación 

7.3 Sexo: 
Hombre 
Mujer 

1 Intersexual 

NOMBrIGIdiLlr a, para ell Ullyir.irlfille1111U 

7.4. Identidad de genero: 
1. Masculino, 
2. Femenina, 
3. Transfemenlna, 
4. Transmascullno, 
5. Persona no binaria, 
E. No Informa 

Un Illb u 	buz. t./ la ,a. 

7.5. Orientación Sexual 
Heterosextial, 
Gay, 
Lesbiana, 
Bisexual 
No informa 
Otra 

...........,.....• 

7.6. Grupo étnico: 
1. Persona con pertenencia étnica Indígena, 
2. Persona con pertenencia étnica Rrom (gitana). 
3. Persona con pertenencia étnica rala', 
4. Persona con pertenencia étnica palanquera, 
5. Persona con pertenencia étnica afro / negro / mulato, 
6. Ninguna de las anteriores 

7.7. Otras variables diferenciales: 
Persona en ejercicio de actividades sexuales pagadas, 
Persona habitante de calle, 
Persona en riesgo de habitar calle, 
Persona migrante, 

5.Persona campesina, 
Persona cuidadora, 
Persona víctima del conflicto armado 
Persona con dlscapacidad, 
Ninguna de las anteriores 

No. 

6. DOCUMENTO DE 
IDENTIF CACION PERSONA 

PARTICIPANTE 

7. DATOS DE LA PERSONA PARTICIPANTE 

7.1 NOMBRES Y APELLIDOS 7.2 EDAD 7.3 SEXO 

7.4 
IDENTIDAD 

DE GÉNERO 
(MARQUE EL 

NUMERO) 

7.5 
ORIENTACIÓN 

SEXUAL 
(MARQUE EL 
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7.6 GRUPO 
ETNICO 

(MARQUE EL 
NUMERO) 

7.7 OTRAS 
VARIABLES 

DIFERENCIALES 
(MARQUE EL 

NUMERO) 

7.8 DIRECCIÓN DE RESIDENCIA 7.9 LOCALIDAD Y BARRIO 
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6.1 TIPO 6.2 NÚMERO 
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Autor' ación para el tratamiento de doto» parean lee: En cumplimiento dele Ley 1581 de 2012, me fue Informado que le Secretaría Distatel de Integra 16n Social - SOIS, cela responsable del tratamiento de mis datos personales recolecte os tic Ial dat menor e edadove rnpmsanrn, y 

tratamiento de datas pemonalas, disponible en hitosqtavarzintearacionsocialzioviconmaciesr doce/2022/politicas oulilices/20221111 IM 	03 00 fine miento oral colon datos personales.docx  

Entes o que tengo derechos entregar o no rniS datos sensibles olas del menor de edad que represento, que son aquellos que afecten 1 intimidad o vas ueo Indo Ido puede generar discriminación. 

Perla anterior, autorizo expresamente ale Secretaria Dialrital de In:asma:4n Social para helar los dalos personales que se recolectarán mediante cele registro. Enti ndo que pera revocar o modificar esta autorización, cal como para consultar los datos alll almacenados, debo dirigirme ole SOIS o través de sus canal°l da atención a la ciudedenia, 


