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Libertad y Orden

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

ENTIDAD RECEPTORA

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
ARROYO RODRIGUEZ LUZ ELENA
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION GENERO NACIONALIDAD PAIS
c.c. CE. PAS NO. 32717888 TR (OO Bk () BuRiuEme O
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.M.
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA N
DIA | 29 |MES | 10 |ANO | 1967 |
PAIS PAIS DEPTO
DEPTO MUNICIPIO
MUNICIPIO TELEFONO EMAIL luzelenarroyo@hotmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

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

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO | EDUCACION MEDIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1° | 2° | 3° | 4° | 5° 6° | 7° | 8° | 9° 10° x° MES | 11 | ARO | 1988

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

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

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).

UN (UNIVERSITARIA)

MODALIDAD No. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TiTULO TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS OBTENIDO = PROFESIONAL
S| NO MES ARO
PREGRADO 8 X TECNICO EN AUXILIAR EN ENFERMERIA | 08 2022
3 EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO
EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO; EN LA MODALIDAD, ESCRIBA:
INF (EDUCACION INFORMAL) TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)
GRADUADO TERMINACION
INSTITUCION MODALIDAD No. TOTAL HORAS NOOMT‘?’T?EL%ESLS;TIIEE?\ITSODISOS -
si NO MES ARO




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

CERADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS VERMNYACIOIN

INSTITUCION MODALIDAD No. TOTAL HORAS -
sl NO O TITULOS OBTENIDOS MES ARNO

4 IDIOMAS

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

LO HABLA LO LEE LO ESCRIBE
IDIOMA

R B MB R B MB R B MB

5 EXPERIENCIA LABORAL

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

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAis

HOSPITAL MATERNO INFANTIL CIUDADELA METROPOLITANA - X COLOMBIA

SOLEDAD

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

ATLANTICO SOLEDAD

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

6053930831 Dia | 01 | Mes | 07 | Afio | 2004 Dia | 15 | Mes | 12 | Afio | 2024

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

AUXILIAR ENFEMERIA AREA MATERNO INFANTIL CARRERA 40 33 6

6 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
CARGANDO... X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
ATLANTICO BARRANQUILLA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3791599 Dia: | 08 I\/Ies: | 02 |Aﬁo: | 2010 Dia: | 19 | Mes: | 11 | Afio: | 2014
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
NO APLICA EDUCACION MEDIA CARRERA 30 17 98




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

NO APLICA

BASICA SECUNDARIA

CARRERA 44 53 87

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS

PASTORAL SOCIAL X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO

ATLANTICO BARRANQUILLA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3791288 Dia; |01 '\/Ies: |02 iAﬁo: |2001 Dia: | 31 | Mes: | 01 | Afio: | 2002
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION

7 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

) TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION =
AROS MESES
SERVIDOR PUBLICO 20 5
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 0
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
EXPERIENCIA DOCENTE 2 10

8 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

Ciudad y fecha de diligenciamiento

ot €l gonoye

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

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

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

9 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

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

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

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

REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
GEDULA DE CIUDADANIA

NUNERO a5 747 888
ARROYO RODRIGUEZ

APELLIDOS

LUZ ELENA

NOMBRES

Escaneado con CamScanner

FECHA DF NAGIMIENT)  290CT-1967

PINILLOS

(BOLIVAR)

LUGAR DE NAGIMIENTO

1.55 O+ F

ESTATURA G.S. AH SEAO
09-DIC-1985 BARRANQUILLA ? £
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION [RTRIE T

INDICE DERECHO REGI Tﬁkm%fiif-\'_

JUAN CARLOS GAL VACHS

0053000682G 1 9998291823

A-0300150-00875599-F-0032717888-20170102
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AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2.Concepto |1 |6 | Levantamiento suspension RUT

141098869858

020) 000014 1(

212489984(8

4. Numero de formulario

(415)7707

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
3 2 71 7 8 8 8 8 Impuestos de Barranquilla 2
IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 32717888

Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento |30. Citidac/Muicipio
COLOMBIA 1 6 9 |Atlantico 0 -8 Barranquilla 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre |’34. Otrg's nombres
ARROYO RODRIGUEZ LUz ELENA

35. Razén social

36. Nombre comercial 37 Sigla

VA WA A\ . NN
UBICACION

38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Atlantico 0 8 | Soledad 75 8
41. Direccion principal
CR 26 58 10BRR LAS TRINITARIAS

42. Correo electrénico luzelenarroyo@hotmail.com

43. Codigo postal 44. Teléfono 1 3157 205 6 1 3|45 Teléfono 2

CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad.secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codiga 49. Fechia inicio actividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
i | |
|8692||2022|08|18|L_ WK% | |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 8 7 ) 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
- I
sewol2 0 | | [NVl | [ L L ]
20- Obtencién NIT
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

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

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

59. Anexos

SI|:| NO

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

084. Nombre DE LA ROSA BARBOZA ORNELLA VANESSA

985. Cargo Gestor |

Fecha generacion documento PDF: 14-02-2026 01:25:06PM



D I /\ N Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

pagina 2 de 2 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 141098869858
(415)7707212489984(8020) 0000141( >
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
3 2 71 7 8 8 8 Impuestos de Barranquilla 2
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negccios.entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica

Establecimiento de comerci g 2 |Peluqueriay otros tratamientos de belleza | 9.6 02 !
£ PN I

162. Nombre del establecimiento

PELUQUERIA UNISEX LUZ ELENA

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

Atlantico 0 8 | Barranquilla 0V 1

165. Direccién

CR2 DTNOO3S 11

166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha ole Ja matiicula;merzantii
127525 19894 11 4

168. Teléfono 169. Fecha de cierre

2701 11229]

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica

162. Nombre del establecimiento

163. Departamento 164. Ciudad/Municipic

165. Direccién

166. Nimero de matricula mercantil | 167: Fecha de la matricula mercantil
| | L
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
T — | 1 1 |
160. Tipo de establecimiento 161-Actividad ecendmica

162. Nombre del establecimiento:

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

165. Direccién

166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil

168. Teléfono 169. Fecha de cierre

Fecha generacion documento PDF: 14-02-2026 01:25:06PM



ENTIDAD RECEPTORA
FORMULARIO UNICO
® GOBIERNO DE COLOMBIA ~ DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS | /DSFITAL MATERNO
Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA METROPOLITANA -
(® FUNCION PUBLICA PERSONA NATURAL SOLEDAD
ot bl (LEY 190 DE 1995)

1. DECLARACION JURAMENTADA

YO, Luz Elena Arroyo Rodriguéz

IDENTIFICADOCON:  C.C. X CE. T, N° 32717888 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:
Pais coLowmBIA Departamento ATLANTICO Municipio SOLEDAD
Direccion CARRERA 26 #58-10 Teléfonos 3157205613
Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A:
Ernesto Eduardo Velez Arroyo 1143122100 HIJO(A)
Angie Carolina Suarez Arroyo 1143170732 HIJO(A)
Hector Luis Suarez Arroyo 1193570020 HIJO(A)

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 POSEQ A LA FECHA,

EN FORMA PERSONAL O POR INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE RELACIONO A CONTINUACION:

a) Los ingresos y rentas que obtuve en el "dltimo” afo gravable fueron:
=i ee—————= =i
SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES
CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS
GASTOS DE REPRESENTACION
ARRIENDOS
HONORARIOS
OTROS INGRESOS Y RENTAS

TOTAL S

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

BBVA COLOMBIA CUENTA DE AHORRO| 090253964 Soledad 0

¢) Mis bienes patrimoniales son los siguientes:

EMPLEADOR O CONTRATANTE



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

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

b) A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:

c)En la actualidad:  SI NO tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con:
NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYUGE DOCUMENTO DE IDENTIFICACION N®
ce. CE TL

2. ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

Las actividades econdmicas de carécter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de
forma acasional o permanente son las siguientes:

FORMA DE PARTICIPACION

&ﬁéf Elorea foneye 15/Febrero/2026 Soledad Atlantico
FIRMA DEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA CIUDAD Y FECHA

DAFPOAP

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA FUNCION PUBLICA
LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000-917770



15/2/26, 14:42 ReTHUS

LUZ ARROYO

ReTHUS

A continuacién se presenta la informacién de su registro en ReTHUS.

Datos Personales y de identificacion:

Fecha de Consulta : 2026-02-15-2:42:01 PM

Informacion

Tipo de Identificacién : CC Ndmero de Identificaciéon : 32717888 e,
Académica
Primer Apellido: ARROYO Segundo Apellido: RODRIGUEZ
Primer Nombre: LUZ SegundoNombre: ELENA Informacién
Tipo Origen Profesion u Fecha desde Entidad Reportadora
Programa Obtencion Ocupacion que puede
Titulo ejercer
AUX 1-Local TECNICO LABORAL 2025-05-08 Secretaria de Salud
EN AUXILIAR EN Departamental de
ENFERMERIA Atlantico
Sanciones

No reporta sanciones ético disciplinarias impuestas por los tribunales de las respectivas profesiones.

NOTA: Esta no es una certificacion, sino la presentacion
de la informacién reportada por las entidades
obligadas de acuerdo a la Resolucién 3030 de 2014.
La informacion dispuesta en esta consulta se encuentra
en proceso de actualizacion de conformidad con lo
sefialado por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.
El talento humano en salud puede continuar ejerciendo
su profesion u ocupacién del area de la salud,
presentando los documentos que acreditaron el
cumplimiento de los requisitos que se encontraban
vigentes(resolucion de autorizacion de ejercicio en
todo el territorio nacional, expedida por este Ministerio
0 por una Secretaria de Salud, y segun la profesion,
tarjeta profesional, matricula profesional, etc.).
Para mayor informacion le invitamos a consultar el
ABECE del ReTHUS.

o]

https://web.sispro.gov.co/THS/Cliente/Consultas/ConsultalnfoRegDe THSxIdentificacion.aspx 12


https://www.minsalud.gov.co/sites/rid/Lists/BibliotecaDigital/RIDE/VS/TH/abece-registro-unico-nal-talento-humano-rethus-20160104.pdf

BBVA

Creando Oportunidades

BBVA Colombia
NIT 860.003.020-1
Certifica

Que nuestro(a) cliente RODRIGUEZ LUZ ELENA ARROQYO, identificado(a) con cédula de
ciudadania nimero 32,717,888 se encuentra vinculado(a) a nuestra entidad a través de la
CUENTA DE AHORROS LIBRETON No. 090253964 aperturada el 20 de mayo de 2010

cuentaACTIVquuealafad\ahapresentadounmaneiooonfom\ealoestablacido
contractualmente.

Esta certificacion se expide a solicitud del titular con destino a quien interese, el 13 de abril
de 2025.

Para tramites de némina,legales,internacionales y otros,también puedes usar las siguientes

opciones de nimero de cuenta:
Cuenta de 10 digitos: 0090253964
Cuenta de 16 digitos: 0090000200253964
Cuenta de 20 digitos: 00130090000200253964
Firma autogréfica

=)

Responsable servicio al cliente
‘ BBVA Colombia

VIGILADO

mummmmammmam




