FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural

ENTIDAD RECEPTORA

Libertad y Orden

{Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
de la Ossa Chartuny Alberto Segundo
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAlS
cc. CE. pas (O No. gi1as3s FO M@ |con (R EXTRANERO O  coomsia
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE ® NUMERO 9114638 D.M. 14
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA 3 CALLE 39N 15A 21 CASA URBANIZACION LA FE SOLEDAD
oia | 25 |mes | 02 |ao | 1e63 |
PAls COLOMBIA PAlS COLOMBIA DEPTO  ATLANTICO
DEPTO BOLIVAR MUNICIPIO SOLEDAD
MUNICIPIO EL CARMEN DE BOLIVAR TELEFONO 3815185 EMAIL deIaossaalbeno@holmail.mm

i 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 |  BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
HEEEREERRE o0 | 7 | & | o o | o | mes | o8 | a0 | 1ess

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 (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY),
MODALIDAD No. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS OBTENIDO PROFESIONAL
: st NO MES ARO
PREGRADO 10 X CONTADURIA PUBLICA 05 1990 30659-T

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

LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
IDIOMA

R B MB R B MB R B MmB




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 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

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAls
ALCALDIA DE SOLEDAD X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ATLANTICO SOLEDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3103677449 pia | 05 | mes| o7 | ano| 2023 | Dia| 04 | mes| 11 | ano | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
200/2013 ASESOR 4131.30. SUBDIRECCION DE TESORERIA MUNICIPAL | CALLE 41 17 27
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
ALCALDIA DE SOLEDAD X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ATLANTICO SOLEDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3103677449 pia | 05 | mes| o7 | Ao 2023 | Dia| 04 | mes| 11 | ano | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
290/2013 ASESOR 4131.30. SUBDIRECCION DE TESORERIA MUNICIPAL | CALLE 41 17 27
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pals
ALCALDIA DE SOLEDAD X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ATLANTICO SOLEDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3103677449 oia | 05 | mes| o7 | ano| 2023 | D | 0a | Mes|[ 11 | ano | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
290/2013 ASESOR 4131.30. SUBDIRECCION DE TESORERIA MUNICIPAL | CALLE 41 17 27
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pals
ALCALDIA DE SOLEDAD X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ATLANTICO SOLEDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3103677449 pia | or | mes| o2 | ano| 2003 | e | o6 | mes| o6 | ano | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA TESORERIA GENERAL CALLE 41 17 27 BARRIO LA ILUSION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pals
ALCALDIA DE SOLEDAD X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ATLANTICO SOLEDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
310377440 Dia | 03 | mes| 11 | amo| 2022 | Da| 24 | mes| 12 | ano | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
PROFESIONAL TESORERIA GENERTAL CALLE 41 17 27 BARRIO LA ILUSION




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

EMPLEOQ O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD
ALCALDIA DE SOLEDAD

PUBLICA PRIVADA PAIS

X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ATLANTICO SOLEDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia | 10 [ mes| o7 | aso| 2022 | oia| 10 | mes| 10 | ano | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA TESORERIA DEL MUNICIPIO CALLE 41 null null CALLE 41 No. 17 27 BARRIO LA ILUSION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD puBLicA | Privapa | Pals
ALCALDIA DE SOLEDAD X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ATLANTICO SOLEDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia | 03 | mes| 02 | amo| 2002 | o | 17 | mes| o6 | ano | 2022

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

CONTRATISTA TESORERIA - CALLE 41 No. 17 27 BARRIO LA ILUSION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAlS

ALCALDIA DE SOLEDAD X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

ATLANTICO SOLEDAD

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

oa | o1 | mes| 11 | amo] 2019 oia | 31 | mes| 12 | ano | 2019

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA " | DIRECCION

CONTRATISTA Sin direccion
EMPLEQO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS

ALCALDIA DE SOLEDAD X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia | 14 | Mes| o8 | ado| 2010 | pia| 13 | Mes| 10 | ano | 2019
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA TESORERIA KM 4 PROLONGACION MURILLO SEDE GRANABASTOS

EMPLEO © CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA PRIVADA PAIS

ALCALDIA DE SOLEDAD X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ATLANTICO SOLEDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia | 01 | mes| 02 | aro| 2010 | pa| 31 | mes| 05 | 4o | 2019
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA | bireccion

CONTRATISTA -




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

EMPLEO © CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
ALCALDIA DE SOLEDAD X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ATLANTICO SOLEDAD ;
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia| 10 [ Mes| 10 [ ano] 2018 | oia| 31 | mes| 12 | 4o | 2018
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA TESORERIA Sin direccién
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD pUBLICA | PRivADA | PalS
ALCALDIA DE SOLEDAD X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ATLANTICO SOLEDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia [ 10 [ mes| o7 | aio| 2018 | oia| 09 | mes| 10 | amo [ 2018
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA TESORERIA Sin direccion
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
ALCALDIA MUNICIPAL DE SOLEDAD X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA.D.C. BOGOTA, D.C.
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3282007 pia | o5 [ mes| o5 [ aio| 2018 | Dia| 04 | mes| o7 | 4o | 2018
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA TESORERIA KM 4 PROLONGACION MURILLO
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD pUBLICA | PRvADA | PAlS
ALCALDIA MUNICIPAL DE SOLEDAD X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA. D.C. BOGOTA. D.C.
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia| 05 [ Mes| o1 | amo| 2008 | Dia| o4 | mes| o5 | ase | 2018
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA TESORERIA KM 4 PROLONGACION AV MURILLO
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
ALCALDIA MUNICIPAL DE SOLEDAD X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ATLANTICO SOLEDAD ;
TELEFONOS FECHA DE INGRESO 5 FECHA DE RETIRO
3282008 Dia | 26 | mes| oo | ano| 207 | b | 1 | mes| 12 | ano | 2017
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA TESORERIA KM 4 PROLONGACION MURILLO GRANABASTOS




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD puBLICA | PRIvADA | Pals

ALCALDIA MUNICIPAL DE SOLEDAD X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

ATLANTICO SOLEDAD

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

Szb2097 pia | 19 | mes| o1 | amo| 2017 [ om| 18 | mes| oo | amo | 2017
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

CONTRATISTA TESORERIA KM 4 PROLONGACION AV MURILLO

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

CARRERA 41 48 17

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS

ALCALDIA MUNICIPAL DE SOLEDAD X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

ATLANTICO SOLEDAD

TELEFONOS FECHA DE INGRESO ) FECHA DE RETIRO

3282907 Dia | 18 | Mes| 08 | aio| 2006 | Dm| a1 [ mes| 12 [ amo | 2016
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

CONTRATISTA TESORERIA KM 3 PROLONGACION MURILLO

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIvADA | PAIS

ALCALDIA MUNICIPAL DE SOLEDAD X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

ATLANTICO BARRANQUILLA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

328 pia | 28 | mes| o1 | aro] 2016 | D | 26 | mes| o7 | a0 [ 2016
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

CONTRATISTA TESORERIA KM 4 PROLONGACION MURILLO GRANABASTO

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD pPUBLICA | PrIvADA [ PAlS

COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO DE SERVICIOS % COLOMBIA
L TECNICOS AUTOMOTRIZ a

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

ATLANTICO BARRANQUILLA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3730909 Dia | o1 | mes| ot | aio| 2008 | pra]| o2 | mes| o1 | ano | 2016
CARGO O CONTRATO ACTUAL | oePenDENCIA DIRECCION

CONTRATISTA CONTABILIDAD

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD : "PUBLICA | PRIVADA | PAIS

COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO DE SERVICIOS X COLOMBIA

LTECNICOS AUTOMOTRIZ

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

ATLANTICO BARRANQUILLA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3790505 Dia | 01 [ mes| o2 | ano| 2000 | Dia| 30 | Mes| 12 [ amo [ 2007
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

REVISOR FISCAL REVISOR FISCAL CARRERA 41N 48 17
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HOJA DE VIDA

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD pUBLICA | PRIVADA | PAlS
COOPERATIVA DE EMPLEADOS DE CORELCA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ATLANTICO BARRANQUILLA
TELEFONOS - FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3560200 Dia | 16 | mes| 12 | ano| 1988 | D | 23 | Mes| 02 | amo | 1009
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTADOR FINANZAS CALLE 70N 53 74
4 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE |, ,
. . EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA | PRIVADA [PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia: l IMes: I kﬁo: I Dia: I I Mes: l I Afio: I
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
5 ! TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA '
1
INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES
TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION
AROS MESES
SERVIDOR PUBLICO 0 5
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADQ 20 1
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 11 9
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA a3 1




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

6 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

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

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Ml ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO S50. DE LA LEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento 2 /é/ f//j ‘/; / // //%%’-’//é L /?:/2 ﬁZ’?

|

FIRMA E‘. SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

T OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

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

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

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000817770 PAGINA WEB: www.funclonpublica.gov.co



ENTIDAD RECEPTORA
.‘/_V—J FORMULARIO UNICO
DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS

! Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
PERSONA NATURAL
(LEY 190 DE 1995)

el
DEPARTAMENTO

ADMINISTRATIVO DE LA
FUNCION PUBLICA

1. DECLARACION JURAMENTADA
1.1. DE BIENES Y RENTAS

YO, ALBERTO SEGUNDO DE LA OSSA CHARTUNY

IDENTIFICADO CON: cclicell2 1.3 N° 0.114.638 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:
Pais COLOMBIA |Departament0 ATLANTICO |Municipi0 SOLEDAD 2000
Barrio-Direccion  CALLE 39 #15A 21 |Teléfonos 3815185

Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A:

SANDRA DE AVILA NARVAEZ 33.284.489 ESPOSA

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

a) Los ingresos y rentas gue obtuve en el "Gltimo" afio gravable fueron:
SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES
CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS
GASTOS DE REPRESENTACION

ARRIENDOS -
HONORARIOS 12.000.000
OTROS INGRESOS Y RENTAS -

TOTAL $ 12.000.000

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

PICHINCHA AHORROS - - 12.000.000

a|o|a| e

¢) Mis bienes patrimoniales son los siguientes:

EMPLEADOR O CONTRATANTE

Direccion de consulta: Intranet/Publicaciones Gente IDU/Formatos/Direccion Apoyo Corporativo/ST Recursos Humanos STDO-135



1.1 DE BIENES Y RENTAS (CONTINUACION)

d) Las acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:
ENTIDAD O PERSONA CONCEPTO VALOR

1.2. DE PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y ASOCIACIONES

a) En la actualidad participo como miembro de las siguientes juntas y consejos directivos:
ENTIDAD O INSTITUCION CALIDAD DE MIEMBRO

b) A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:
CORPORACION, SOCIEDAD O ASOCIACION CALIDAD DE SOCIO

e 'Sl NO tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con:
NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYUGE ISENTIE T~ AN ToINe
C.C.X C.E. T.I.

2. ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

Lad> dluviuaucs cululiviiilas uc tdiavlel privauu, adivivlidices d 1dd> uculidiauas diilenuiinernie, yuc lic velliuv
Aacarrnllandn Aa

forma acasional o permanente son las siguientes:
DETALLE DE LAS ACTIVIDADES FORMA DE PARTICIPACION

3. FIRMA

ALBERTO DE LA OSSA CHARTUNY ENERO DE 2024
FIRMA DEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA CIUDAD Y FECHA

DAFP-OAP

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA FUNCION PUBLICA
LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 9800-17770



D IAN

POR UNA COLOMBIA MAT HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2 Actualizacién

4. NUmero de formulario

Ll

14810556793

il

Firma del solicitante:

084, Nombre DE LA OSSA CHARTUNY ALBERTO SEGUNDO
985.Cargo ~ CONTRIBUYENTE

5. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV [ 12. Direccién seccional - 14, Buzon slectranico
9 11 4 6 3 al 1 Impuestos de Baranquilla 4 2
| IDENTIFICACION L
24. Tipo de contribuyente [ 25. Tipo de documento 26. Nn':morodoldomiﬂuc}bn» : T4 57 y 27, Fecha expedicidn
Persona natural o sucesién iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 91146938 e ®) 19810520
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento ,": ~ :_\J "[#0.- CludbdlMuniupio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1.3V, E\Carmdn de Bolivar 2.4 4
31, Primer apellido 32. Segundo apellido 33, Pimernombre /7 S 3l:~0:.os nombres
DE LA OSSA CHARTUNY ALBERTO v . |SEGUNDO
35. Razén social a i
L G -
36. Nombre comercial B 1T ¥
A NN .\‘\ 5 \?
/MBIGACIGN =~
38. Pals 39. Departamento i~ N7 NED 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Atantico O~ </ 0 8 |Soledad 758
41, Direccién principal V.5 N p
CL39 15A 21URBLAFE : P
42. Correo electrénico delaossaalberto@hotmail.com g7 o/ XL =
43, Codigo postal [44. Telgtond 1\ /) LNN3 10367 7 4 4 9[es Teletono 2 372 BT2T
S’ " _CLASIFICACION
Acﬁv}didqunémlci N Ocupacién
Actividad principal Aéavrapa u@uﬂg N N\ Otras actividades - S
46, Codigo 47. Fecha Inicio actividad 48, coaabo RCH Fechdmscb A’MM 50. Cédigo 1 ; 2 51, Cédigo establecimientos
[6920f[1991,1114][ , jL ”» | L . | lsiaqa] I J
} B j\p bilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 | a 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
~
ss.codgol2 2|14 o | | .fIIIIIIlIIIIIIIIII
22- Obligado a cumplir deberes formales a~.__~ -~ "
5\
49 - No responsable de IVA ( ( N [ >
\ / \ \\ > &
M AN
4
Obli >s aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
l I l ‘ | I | | ] I I 55 Forma 6. Tipo Servicio 1 2 3
B4 Codigo I57, Modo |
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 i
L el o it el i - 0] Pl e '
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra ig yen la no se exigira su renovacion
Para uso exclusivo de la DIAN
59.Anexos &I D NO 60 No. de Follos: 61.Focha [2022-02-03/15:08: 39 |
LahﬂonmddnlmhilMlMddfoMboﬁdald- i lizacid Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realics.
dn del R Unico Tributari (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de Firma autorizada:
lmnwmdmdgmucmw se los procedimi
ode , segun el caso,
Paragrafo del articulo 1. 8 1.2. 20 del Decreto 1625 de 2016

Fecha generacion documento PDF: 09-07-2022 09:08.04AM




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

NUMERC 9.114.638
DE LA OSSA CHARTUNY

APELLIDOS

ALBERTO SEGUNDO

NOMBRES

FECHA DE NAciMienTo  29-FEB-1963
EL CARMEN DE BOLIVAR

(BOLIVAR)
LUGAR DE NACIMIENTO
: 1.65 O+ M
G et
- = ESTATURA G.S. RH SEXO
e =T TN 20-MAY-1981 EL CARMEN DE BQLIVA

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION Wik

INDICE DERECHO

>
-

# REGI$TRADOR NACIOi

JUAN CARLOS GALINDO VACHA

%f'..\E f

A-0305200-00781080-M-0009114638-20160105 0047929108A 1

45626169
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EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL
FORMATO CERTIFICADO DE APTITUD
Nit 900.561.703-0 LABORAL

CIUDAD: BARRANQUILLA-ATLANTICO FEC HA: 26-01-2023

DATOS PERSONALES
NOMBRES: ALBERTO SEGUND

PRIMER APELLIDO: DE LA SEGUNDO APELLIDO: CHARTUNY
OSSA

N ° DOCUMENTO DE IDENTIDAD: 9.114.638 EDAD 60 ANOS

CARGO : CONTRATISTA EMPRESA: ALCALDIA DE SOLEDAD
INGRESO: X PERIODICO EGRESO:

EXAMENES PRACTICADOS -

EXAMENES SI| NO LABORATORIOS SI| NO
EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL| X HEMOGRAMA X
OPTOMETRIA / VISIOMETRIA X GLICEMIA
AUDIOMETRIA X
ESPIROMETR IA X

RESULTADO DE VALORACION MEDICA (EXAMENES DE INGRESQO)
Apto para cargo sin patologfa aparente X

Apto para cargo con patologia que no limita su labor

Apto para cargo con restricion

Apto para cargo con condiciones

Apto para desempenar trabajo de altura

Apto para trabajar en manipulacién de alimento

Aplazado

No apto

OBSERVACIONES

RESTRIC CIONES:




EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL
FORMATO CERTIFICADO OE APTITUD

Nit 900.561.703-0 LABORAL
EXAMEN PERIODICO-
PERIODO:
RECOMENDACION ESPECIFICA;
SE REQUIE RE REUBICACION | TEMPORAL: PERMANENTE REASIGNAR
LABORAL TAREAS:

._SATISFACTORIO

EXAMEN DE EGRESO'

NO SATISFACTORIO

SOSPECHA DE ENFERMEDAD PROFESIONAL

OBSERVACIONES:

RECOMEN|DACION/S DE SALUD OCUPACIONAL:

MEDICOS

OCUPACIONAL

ESTILO DE VIDA SALUDABLE Y HABITOS

Remision a su EPS

Optometria

Usode E.P.P: X
Vincular SVE:
Observaciones:
Realizar
activas  durante
jornada laboral

pausas

la

Iniciar Actividad Ffsica: X
Dieta baja en grasa: no

Observaciones:

MEDICO:

KR

FIRMA'Y SELLO

NOMBRE LOREN A DE LA CRUZ RODRIGUEZ

LICENCIA 8944 DEL 9 DE JULIO DE 2018

?L3ANSENTIMIEN*O INFORMAD DEL ASPIRANTE 0 TRABAJADOR He auforizado o (ay al medico Especialista en Salud Ocup aciona
ar rub a <rencionado ta; realiz ar e mf el ex amelt need Eco ocupacional y paraClfnicos oCupaciona les regrstrados en esle documento conform e

ndo regisfrado en la Historia Clinica Ocupa ciona | he comprendido he tenddo la oportunid ad de revisar, el prop6s ilo, beneficios. las < (pre

\aclones las iecomendaciones y r esgos del examen medico ocupac\onal. Nos paraclinicos ocuDacyonales a partr de \a asesor a

D ndaya ac«ltes delas respectivas tomas de las pr uebas He s«do informado de las medidas que lomara FONSALUD CARIBE | PS para pi

oteger la confidencia lidad de nues Iros resultados M anifiesto ante mi firma bajo la graved ad de juramen to de las res puestas dadas en estos

examenes son completes y veraces Autorizo a FONSALUD CARIB E IPS suministre a las person as o entidades conte mpladas en las

legislamic (nes v«gente La iinformaci'on registrada en el documento para el buen cumplimiento del programa de salud

A N




RANCOLOVISIA S.A fxtabiecimients Bucario

BT O A Fotan

VIGILADO

Certificado
Bancario

Viernes, 23 de junio de 2023

Sefior(a)
A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que ALBERTO SEGUNDO DE LA OSSA CHARTUNY
identificado(a) con CC 9114638, a la fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con el banco los
siguientes productos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado

CUENTA DE AHORROS 47441558356 2015/04/29 ACTIVA

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguientes numeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefonicas en el
exterior: Espafia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

Catalina Cortés Uribe.
Gerente Servicios Contact Center & BPO.

—~= Bancolombia



ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

PP EERGE@GE ®® @

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico ALBERTO SEGUNDO DE LA OSA CHARTUNY identificado con CEDULA
DE CIUDADANIA No 9114638 de EL CARMEN DE BOLIVAR (BOLIVAR) Y Tarjeta Profesional No
30659-T Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde los dltimos 5
afos.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * % % % & % % % % % & & & & Kk &k * % % % % & % % %
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Dado en BOGOTA a los 22 dias del mes de Enero de 2025 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

o\
SANMDRA MILENA BARRIOS PULIDO
DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:63918FEEB87BE1E5

TIC

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM,
el(la) ciudadano(a) con namero de identificacion CC 9114638 NO SE ENCUENTRA
INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS MOROSOS

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

Se expide en Bogota el 14/01/2025 08:48 AM

Cadigo Verificacion: NICGSTU3R9
Vélida hasta: 14/04/2025

Direccidon de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC



