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Nomenclatura para el dilige de los datos de la persona participante:
6.1. Tipo Documento de Idenhﬁtzobn [ participante  [7.3 Sexo: 7.4, |dentidad de genero: j‘P.S. Onrenlacién Sexual 7.6. Grupo étnico: 7.7. Otras variabies déerenciaies
9.1. Tipo Documento de identificacién cuidador o famikiar 1. Hombre 1. Masculino, 1. Heterosexual, 1. Persona con pertenencia étnica indigena, 1. Persona en eymroicio de s
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9.1. Tipo Documento de identificacién culdador o famiiar 1. Hombre 1. Mascubno, 1. Heterosexual, 1. Persona con perienancis éinica indigens, Feriors &F oL A0 MO OIS SER S SRS
INUIP - Nimaro Gnico de idsnlificacién personal 2. Mujer 2. Femenina, 2. Gay, 2. Persona con pertenencia étnica Rrom (gitans), Ferscrs tdaie do —aie
T1- Tarjeta de Identidad 3. Intersexual 3. Transfemenina, 3. Lesblana, 3. Persona con perienencia étnica raizal, T E -~ F L & X
RC - Registro civil 4. Transmasculino, 4. Blsexual 4. Persona con perienencia étnica paienguera, Fenos ngaas
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PROCESO PRESTACION DE SERVICIOS SOCIALES

FORMATO LISTADO DE ASISTENCIA A LA OFERTA INSTITUCIONAL
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Nomenclatura para el dili de los datos de la p P
6.1. Tipa Documento de ;darmﬁcacvén persona pamqpamn 7.3 Sexo: 7.4. Identidad de genero: 7.5, Orientacién Sexual 7.8. Grupo étnico:
9.1. Tipo D > de id 1. Hombre 1. Masculino, 1. Heterosexual, 1. Persona con perlenencia étnica
NUIP - Numero Gnico de ldenm‘mcﬂn porsonal 2. Mujer 2. Femenina, 2. Gay, 2. Persona con pertenencia étnca Rrom (giana)
Tl - Tarjeta de Identidad 3. Intersexual 3. Transfemenina, 3. Lesblana, 3. Persona con pertenencia étruca razal,
RC - Registro civil 4. Transmasculino, 4. Bisexual 4. Persona con pertenencia étnica palenguera,
CC - Cédula de Ciudadania. 5. Persona no binaria, 5. No informa. 5. Persona con pertenencia étnica afro / negro / exdato,
CE - Cédula de Extranjeria_ 6. No informa 6. Otra 6. Ninguna de las anteriores
PA - Pasaporte.
PPT - Permiso de proteccién temporal
SA. Salvoconducto
S| - Sin identificacion
6. DOCUMENTO DE 7. DATOS DE LA PERSONA PARTICIPANTE
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ANTE 74 7.5 7.7 OTRAS
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7.1 NOMBRES Y APELLIDOS 7.2 EDAD | 7.3 SEXO| DE GENERO SEXUAL MARQUE EL DIFERENCIALES 7.8 DIRECCION DE RESIDENCIA TS (OCR AT ~ baamaC T 3 TELFCmD
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tratamiento de datos personales. disponible en hitps:/Awww INegracionso Co g pu| /20221 on: doc
Entiendo que tengo derecho a entregar o no mis dalos sensibles o los d.l m-nol u edad que v-pmunln nuo loﬂ nquollol que ilmn a Inumlm 0 cuyo \IID Imubmo wndl o-nmr mwtmlnnm )
Por lo anterior, aulorizo e a la fa Distrital de Social para lralar los datos que se sale registo. Enllendo que pam revocar o modificar esla autonzacin, asi camo para s eana b T BogeTme 3 @ SIS 3 T T S CEness A dEecon 4 @ Gudnea.
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Nomenclatura para el dillgenclamlento de los datos de la persona participante:

6.1. Tipo Documento de identificacion persona participante 7.3 Sexo: 7.4. |dentidad de genero: 7.5. Orientacion Sexual 7.6. Grupo étnico; 7.7. Okas varacses dlsrsrcans.
9.1. Tipo D to de identificacion cui o familiar 1. Hombre 1. Mascuiino, 1. Heterosexual, 1. Persona con pertenencia étnica indigena, 1. Persora en o
NUIP - Nimero nico de identificacién personal 2. Mujer 2. Femenina, 2. Gay, 2. Persona con pertenencia étnica Rrom (gtana), 2 Perscna rantarte Cs calle.
TI - Tarjeta de Identidad 3. Intersexual 3. Transfemenina, 3. Lesbiana, 3. Persona con pertenencia étnica raizal, 2. Persona e resgp Os tatotar calle.
RC - Registro civil 4. Transmasculino, 4. Bisexual 4. Persona con pertenencia étnica palenquera, 6. Persona cugate.
CC - Cédula de Ciudadanla. 5. Persona no binaria, 5. No informa 5. Persona con pertenencia étnica afro / negro / muiato, 5 Persona carpesea.
(;E - lge’dula de Extranjeria. 6. No informa 6. Otra 6. Ninguna de las anteriores 6. Persona cudarora.
- Pasaporte. 7. Pezana vickea ded corificio ar=mdo
PPT - Permiso de proteccion temporal 3. Persona con dscacaccac.
SA. Salvoconducto 9. Ningura de ks atercres
Sl - Sin identificacion
6. DOCUMENTO DE 7. DATOS DE LA PERSONA PARTICIPANTE
IDENTIFICACION PERSONA
74 75 7.7 OTRAS
No, PARTIGIPANTE. IDENTIDAD | ORIENTACION | 7ECRUPO | varmsLES
7.1 NOMBRES Y APELLIDOS - 7.2 EDAD | 7.3 SEXO| DE GENERO SEXUAL (MARQUE EL DIFERENCIALES 7.8 DIRECCION DE RESIDENCIA 79 LOC DD ¥ E5==90 710 TELESOND
6.1 TIPO 6.2 NUMERO (MARQUE EL | (MARQUE EL (MARQUE EL
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Entiendo que lengo derecho a entregar o no mis dalos sensibles o los del menor da edad que represento, que son aqualios qus afectan la intimidad © cuyo uso Indebldo pusde generar discriminacién.

Por lo anterior. autorizo expresamente a ia Secrelaria Distital de Integracion Social para ralar los datos
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