INTERNET Y PAPELERIA
EL ORIENTE
NIT. 1066568305-0
Teléfono: 810 4404 — 301 584 4678 Barrio: EL ORIENTE
CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.

CUENTA DE COBRO N°0N2
EL MUNICIPIO DE LA APARTADA CORDOBA
NIT:812.0001.681-6

FRF A

ELIANA MARIA PADILLA MELENDRES
C.C. 1.066.568.305 de La Apartada Cordoba -Representante Legal: Internet y Papeleria El
Oriente
NIT. 1066568305-0

LA SUMA DE: VEINTICUATRO MILLONES TRECIENTOS CINCUENTA Y
SIETE MIL NOVECIENTOS CINCUENTA PESOS M/L ($24.357. 950)

POR CONCEPTO DE: PAGO FINAL DE CINCUENTA (50%) POR CIENTO) RESTANTE DEL
VALOR TOTAL DEL CONTRATO, una ve7 perfeccinnadn, el infarme de actividades v supervisidn del
contrato, acompaiados de los requisitos exigidos por la oficina de acuerdo Objeto del Contrato N° -
PMC-MLA-023-2026.

OBJETO: “PRESTACION DE SERVICOS DE APOYO LOGISTICO PARA LA REALIZACION DE
LAS ELECCIONES DE PRESIDENTE Y VICEPRESIDENTE DE LA REPUBLICA (SEGUNDA
VUELTA) A REALIZARSE 21 DE JUNIO DEL 2026 EN EL MUNICIPIO DE LA APARTADA
CORDOBA".

Para contancia se firma en La Apartada a los 25 dias de el mes de junio de 2026

|
ELTANA MARIA FADILLA MELENDRES
C.C N° 1.066.568 305 LA APARTADA

Reanracantanta | anal Panalaria Fl Nrianta
i S Sl el ALCALDIA DE LA APARTADA

Radicado: 2026-2-1045 (30 de junio, 04:41 p. n
Remitente: ELIANA MARIA PADILLA MELEND
Receptor: DAIRO MANUEL MOLINA BALDOVI
Asunto: CUENTA DE COBRO N° 002 DE ELIA
AL CONTESTAR ENUNCIE ESTE RADICADO

Barrio: EL ORIENTE CALLE 25 Ne 10-24
LA APARTADA CORDOBA.




2 Bancolombia PT——

Viernes, 26 da abril da 2024

BANCOLOMBIA S.A. informa que, a la fecha de emisidn de este cerlificado, ELIANA MARIA
PADILLA MELENDRES, identificado con CC. 1.068.568.305, cuenta con los siguientes

productos financieros en el Banco:
Nombrs Preducto N.* Producto Fecha Apertura tado
| CUENTA DE AHORROS 96666808620 2 | 20 202404268 2 | 2 ACTIiVA

*importante: esta cerificacién solo haca referencia a fos productos mencionados anleriormente.
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDAC (ON APORTES
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aportes
enlinea

Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL

APORTANTE

Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Excnefllg:FSENA e
CC 50883998 DIAZ SALCEDO EDILMA EDITH INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 37 10 17 LA APARTADA-CORDOBA 5242486 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-04 2026-04 327346757 9504910973 I 2026/05/26 2026/05/22 | BANCOLOMBIA o $228,100
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificacion Nombre g ot e ] tap|vep | cor Y L N Bt L [ Codigo | Dias 18C Aporte Codiga | Dias IBC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Codigo | Dias Isc Apoite Dias I8C Aporte Em:b Total Apartes
ICBF
1 Fﬂ&“m IDIAZ SALCEDD o $0[ Es5C24) 30 $1,750, 9054 §218,900 ] S0 S0) 1423 30 1,750,505 $9,2000 O sof Ho $228,100(
[EDILMA EDITH

Total Afiliados( 1) 50| $1,750, $218,500] sof §1,750,905{ $9,200| $0 §228,100
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“PRESTACION DE SERVICIO DE APOYO LOGISTICO PARA LA REALIZACION DE LAS ELECCIONES
DE PRESIDENTE Y VICEPRESIDENTE DE LA REPUBLICA (SEGUNDA VUELTA) A REALIZARSE 21

INFORME FINAL

DE EJECUCION ACTIVIDADES DE CONTRATISTA

DE JUNIO DEL 2026 EN EL MUNICIPIO DE LA APARTADA CORDOBA”.

PMC-MI A.023-2028,

CONTRATANTE MUNICIPIO DE LA APARTADA
ELIANA MARIA PADILLA MELENDRES, C.C

CONTARTISTA 1 0RR KRR 305 DE | A APARTADA RFPRFSENTANTE
LEGAL INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE
“PRESTACION DE SERVICIO DE APOYO LOGISTICO
PARA LA REALIZACION DE LAS ELECCIONES DE

OBJETO DEL | PRESIDENTE Y VICEPRESIDENTE DE LA REPUBLICA

CONTRATO (SEGUNDA VUELTA) A REALIZARSE 21 DE MINIO DEL
2026 EN EL MUNICIPIO DE LA APARTADA CORDOBA”.

VALOR DEL | $ 48.715.900

CONTRATO

PLAZO DE | OCHO (8) DIAS

EJECUCION

FECHA DE ACTA DE | 16 DE JUNIO DEL AINO 2026

INICIO

PERIODO DE | DEL 18 DE JUNIO AL 25 DE JUNIO DEL ANO 2026

EJECUCION

CORRESPONDIENTE

AL PRESENTE

INFORME




INTRODUCCION

La prestaciéon de servicios de apoyo logistico para la segunda vuelta de las elecciones
presidenciales y vicepresidenciales en La Apartada, Cérdoba, garantiza el desarrollo eficiente,
Uanspaienie y seguio de ia joinada  derociaiica  edianie e suninisito  opuriunu - de
infraestructura, transporte y materiales esenciales.

Contexto y Justificacion

Mandato constitucional: Cumplimiento de las directrices de la Registraduria Nacional del Estado
Civil.

Fecha del evento: Jornada electoral programada para el pasado 21 de junio de 2026.

Ubicacion estratégica: Cobertura total en la cabecera municipal y las zonas rurales de La
Apartada.

Obietivo principal: Mitiaar riesaos operativos v asequrar el derecho al voto de los ciudadanos.
Alcance del Servicio

Infraestructura: Montaje de mesas de votacién, cubiculos, silleteria, sonidos

Transporte: Distribucién y recoleccion segura del material electoral (urnas, tarjetones, actas).
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Conectividad: Soporte técnico para la transmision rapida de datos y preconteo de votos.

Impacto Esperado

Cero retrasos: Apertura puntual de todas las mesas a las 8:00 a. m.

Seguridad integrai: Coordinacion ivyistica con ia Fuiicia Nacionai y ei Ejeiciio en ios purnios de

votacion.

Transparencia: Facilitacion del flujo de votantes y registro de votantes sin aglomeraciones.

Se llevé a cabo del 18 de junio al 25 de junio del afio 2026, a cargo de la INTERNET Y

PAPEI ERIA El ORIENTE

Con este informe se entrega para el cumplimiento de requisitos legales y contractuales, esta

elaborado de forma compilatoria, en el que se tuvo en cuenta, en el apoyo logistico, en la

participacion y colaboracion del recurso humano que fue indispensable en el desarrollo exitoso del

proyecto anteriormente mencionado.

Lo avance en este informe se ajusta en manifestar ia forma como se desarroiiaron ias actividades

propuestas para lograr el cumplimiento de los objetivos planteados en el proyecto, en el cual se

brindaron apoyo en la logistica y suministro para la realizacion de la jornada electoral, elecciones

de presidente y vicepresidente de la republica de Colombia (segunda vuelta que se realizé el

pasado 21 de junio de 2026. Logrando los objetivos y las actividades propuesta en desarrollo de la

jornada electoral.




Desarrollo de la jornada de elecciones

En el desarrollo de la jornada electorales se desarrollaron sin ninguna dificultad logrando con éxito
el apoyo logistico en la entrega elementos, materiales, suministros de papeleria y alimentos,
transportes de pliegos, alimentacion, refrigerios e hidratacién y aseo general en los puestos de
votacién, donde se llevaron a cabo las elecciones de presidente y vicepresidente de la republica de
Colombia (segunda vuelta que se realizé el pasado 21 de junio de 2026. Logrando los objetivos y
las actividades propuesta en desarrollo de la jornada electoral.

en los siaguientes puestos de votacién en la zona urbana en la Institucion Educativa Sitio Nuevo
Sede Maria Auxiliadora e institucion educativa Luis Fernando Gonzalez Botero. En los
corregimientos la balsa, campo alegre y puente san Jorge, se garantizé el apoyo logistico en
desarrollo de los escrutinios, en la Institucion Educativa Luis Fernando Gonzalez Botero.

JUSTIFICACION

Los mecanismos de participacion ciudadana carecen del fortalecimiento necesario para garantizar la
incidencia de la comunidad en la toma de decisiones. Esto contrasta con el marco normativo nacional, de
acuerdo con ei principio de coiaboracion armonica entre ias entidades dei £Estado, esiabiecido en ei articuio
113 de la Constitucion Politico y desarrollado en el articulo 6 de la Ley 489 de 1998, las entidades
territoriales tienen la responsabilidad de apoyar a las autoridades electorales en la logistica y coordinacion
de los procesos electorales, asegurando la adecuada disposicion de personal, transporte, suministros y
equipamiento

Para la ejecucién de este proyecto se hizo necesario fortalecer con medios logisticos y suministros que
permitan dinamizar la actividad institucional e impactar en la comunidad del municipio de La Apartada para
esto se requiri6 la adquisicion de elemento de oficina y papeleria, adecuaciones locativas del sitio
escrutinios, transporte del material electoral, refrigerios, almuerzo y cena para los funcionarios y delegados
de la reqistradora municipal de La Apartada.

MARCO LEGAL

El Municipio de La Apartada Cordoba, en cumplimiento de los principios de eficiencia, eficacia y
transparencia que orientan la funcién publica, requieren garantizar el desarrollo adecuado de los
prucesos eieciuraies progiaiiadus paid ei aiu 2020, en couidinacion con ia Registiaduiia Nacionai
del Estado Civil, conforme a lo dispuesto en la Constitucién Politico de Colombia, la Ley 1475 de
2011 y demas normas que regulan la organizacién y funcionamiento de los comicios electorales.

Estos procesos comprenden las Elecciones presidente y vicepresidente (primera vuelta) que se
realizé el pasado 31 de mayo del presente afio, para lo cual el Municipio debe disponer de la
infraestructura y ios recursos iogisticos necesarios que permitan ei normai desarroiio de ias
jornadas electorales, garantizando la transparencia, la accesibilidad y la participacion ciudadana en
condiciones seguras y organizadas.

De acuerdo con el principio de colaboracion arménica entre las entidades del Estado, establecido




en el articulo 113 de la Constitucién Politico y desarrollado en el articulo 6 de la Ley 489 de 1998,
las entidades territoriales tienen la responsabilidad de apoyar a las autoridades electorales en la
logistica y coordinacion de los procesos electorales, asegurando la adecuada disposicion de
personal, transporte, suministros y equipamiento.

LOCALIZACION ESPECGIFICA.

El municipio de La Apartada Cérdoba es uno de los 30 municipios que, conforman el Departamento
de Cérdoba. Esta ubicado al sureste del departamento de Cérdoba en la subregiéon del Rio San
Jorge, entre la margen derecha de este y los limites con el departamento de Antioquia.

I femn i o :

Norte: con el municipio de Buenavista y el rio San Jorge.

« Sur: con el municipio de Caucasia en el departamento de Antioquia.
« Uriente: con ei municipio de Ayapei.

» Occidente: con el municipio de Montelibano.

POBLACION BENEFICIADA
13.126 votantes potenciales inscrito en el censo electoral del Municipio de La Apartada.
OBJETIVO GENERAL

El Objetivo general es mejorar el Indice de desempefio Municipal mediante estrategias de accién
administrativa y de planeacioén territorial con el fin de lograr que el proceso electoral de la vigencia fiscal
2026 tengan fortalecimiento del buen aobierno para el respeto v garantias de los derechos humanos e Incluir
la disposicion de los espacios y la logistica para el desarrollo de procesos electorales.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Brindar apoyo para el fortalecimiento de los procesos electorales

e Suministrar la logistica y personal de apoyo para que haya bienestar y garantias a los
ciudadanos que participen en este proceso electoral de autoridades locales.

e Garantizar seguridad en el proceso y el respeto a los derechos humanos




PRESUPUESTO EJECUTADO

CANT
UND EN
ITEM| DESCRIPCION DE UND V. UNIT V. TOTAL
MED DE |
MED
1.1 | Apoyo logistico: Bachiller académico DIAS | 8 $63.750 $ 3.060.000
SUBTOTAL 1 $3.0680.000
CANT
UND EN
ITEM UESCRIFUGIUN vE UND V. UNIT V. TUTAL
NT MED DE
L Sal
Alquiler de planta electicas a gasolina de 7.5 Kva,
21 | ce dehara garantizar ol combustibla v onarario v niag 4 % 260,000 $ 1.440.000
estara ubicada en el lugar del escrutinio (por dia).
55 Alaniiler de <illa nlastica sin hraza eolar hlanen AR % : i - < OO0
“ incluye transporte (por dia) > » 3.U00.
alquiler de un video vean de 2500 lumenes y un
2.3 | computador portatil 256gb de DIAS 4 $ 127.800 $511.200
almacenamiento8gb de RAM y procesador
de quinta
generacion (por dia)
Algulter de sonidc para 100 personas espacic
abierto y cerrado que incluye 1 cabina activa de
24 750wts, 1 micréfono alambrico y 1 mixer para DIAS 4 $314.400 $ 1.257.600
las capacitaciones a los diferentes actores de los
procesos electorales a realizar (por dia)
Alquiler de mesa plastica color blanco para los
28 puestos de votacion incluye transporte (por el DiAS 4 $3.500 $1.260.000
dia)
Tijera oficina 6.5/7 fabricadas en lamina de acero
inoxidable de alta calidad de6,5" a 7.5, para
&9 mayor resistencia, mangos plasticos UNIDAD $12.500 $62.500
€rgonormicos, tiene un anguio de fiio bien gefinido
para cortes firmes y precisos en un solo paso
2.7 | Téner para impresora laser jet pro MFP 4103fdw ( UNIDAD $ 950.000 $ 1.900.000
original)
2.8 | Cinta plegable trasparente de la amarilla UNIDAD $13.200 $ 66.000
2.9 | Candados para arcas triclave UNIDAD $ 75.000 $ 225.000

SUBTOTAL

$9.722.300




e

DESCRIPCION

|cANT

V. UNIT

V. TOTAL

31

Refrigerios: Bebida refrescante de 200 ml. +
deditos de queso de leche de vaca o empanada
de jamén de cerdo y queso de leche de vaca de
200gr en empaque biodegradable + porcion de
fruta de ta temporada 50gr Para Jurados Y
funcionarios para 4 dias (Elecciones de congreso
de la republica)

720

UNIDAD

$8.500

$6.120.000

3.2

ALMUERZO. Opcién uno: bebida con fruta de la
temporada de 9 Oz, porcién de arroz blanco de
aceite y sal de 100gr, porcion de lentejas
guisadas 80gr, porcion de pechuga asada a la

| pfarcha de 100gr, ersaiada fresca con fechuga,

tomate, cebolla y vinagreta de 75gr, bocadillo de
dulce de guayaba de 10gr. Opcion dos: bebida
con fruta de la temporada de 9 Oz, porcién de
arroz blanco de aceite y sal de 100gr, porcién de
frijoles guisados 80gr, porcion de cerdo magro
asado a la plancha de 100gr, ensalada fria de

papa, zanahofia, cebolta blance y satsa blanca deq

75gr, bocadillo de dulce de guayaba de 10gr
Para 4 dias para Jurados Y funcionarios

420

UNIDAD

$ 19.500

$ 8.190.000

33|

CENA. Opcién uno: bebida con fruta de la
temporada de 9 Oz, porcién de arroz blanco de
aceite y sal de 100gr, porcion goulash de carne
sudada de 100gr, porcion de platano maduro
cocido de 75gr. Opcién dos: bebida con fruta de la
temporada de 9 Oz, tubérculo o carbohidrato
cocido con sal de 100gr, pernil de pollo sudado de
100gr, ensalada roja de remolacha, cebolla y
zanahoria con salsa blanca de 75gr Para 4 dias
para funcionarios

420

UNIDAD

$19.500

$ 8.190.000

3.4

| Hidratacion: botellas de agua de 600ml de

para el personal de registradora, jurados,
funcionarios y servidores publicos

UNIDAD

$3.000

$2.700.000

SUBTOTAL

$ 25.200.000

CANT

|y demas elementos desde la Registraduria

Municipal hasta los Puestos de Votacion:

Institucion Educativa Luisfergob, Sitio_nuevo,

: ] ] UND EN
ITEM DESCRIPCION CANT| DE UND V. UNIT V. TOTAL
MED DE
WED
Alguiler de un Vehiculo tipo camioneta o van de
7 pasajeros 4x4 que incluya combustible, peajes
4.1 | y conductor para el traslado de urnas, cubiculos| 3 | DIAS 4 $600.000 $ 7.200.000




Corregimiento La Balsa, El puente y Campo
alegre

Alquiler de un vehiculo tipo camioneta o van de
7 pasajeros 4x4 que incluya combustible, peajes
y conductor para el traslado desde la Registraria
del Municipal de La Apartada a la oficina de la
delegacion Departamental de la Ciudad de
Monteria, para entrega de los pliegos
| Electorales a partir de las 500 de la mafiana, a
partir del dia siguiente de la finalizacion de los
escrutinios para la fecha: 08 de marzo de 2026
Congreso, el cual implica ir ida y vuelta.
Incluyendo peaje y

combustibles (funcionarios Registraduria).

SUBTOTAL $ 8.483.600

4.2 1 DIAS 2 $ 641.800 $ 1.283.600

i 1 ] UND EN | ‘ |
ITEM DESCRIPCION CANT| DE UND V. UNIT V. TOTAL
MED DE
1 9 E m 3 <
Aseo general de limpieza de salones, bafios y
polideportivo donde se va realizar igs elecciones
de congreso de la republica en las instituciones PUESTO
51 | educativas: (10 salones de la insfifucion! 5 . VOTACION $450.000 $2250000 |
educativa sitio nuevo sede maria auxiliadora y
12 salones de la institucion educativas Luis
Fermando Gonzalez Botero, 2 salones de la
institucion educativa la balsa, 1 salén de la
sede campo alegre y 1 salén corregimiento el
puente
SUBTOTAL $2.250.000
TOTAL $ 48.715.900

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

Para conocimiento del supervisor y demas fines pertinentes presento ei correspondiente informe de
ejecucion del contrato en cumplimiento de las metas y los objetos contractuales correspondientes
al desarrollo de mis obligaciones contempladas en el contrato.

ACTIVIDADES REALIZADAS JUNIO

18 [19 [ 202122232425
| Apoyo logistico: : Wl | G2 |

Alguiler de planta electicas a gasolina de 7.5 Kva,
se deberd garantizar el combustible y operario y
estara ubicada en el lugar del escrutinio (por dia).

[ Alquiler de silla plastica sin brazo color blanco
incluye transporte (por dia)

Alquiler de silia piastica sin brazo coior bianco l | 1




incluye transporte (por dia)

Alguiler de sonido para 100 personas espacio
abierto y cerrado que incluye 1 cabina activa de
750wts, 1 micréfono atémbrico y 1 mixer para fas
capacitaciones a los diferentes actores de los
procesos electorales a realizar (por dia)

Alquiler de mesa plastica color blanco para los
puestos de votacién incluye transporte (por el dia)

Tijera oficina 6.5/7 generica/gp tijerasfabricadas
lamina de acero inoxidable de alta calidad de6,5" a
7.5, para mayor resistencia, mangos plasticos
ergonémicos, tiene un angulo de filo bien definido
| para cortes firmes y precisos en un soio paso

Toner para impresora laser jer pro MFP 4103fdw (
| original

Cinta plegable trasparente de la amarilla

| candados para arcas triclave

Refrigerios: Bebida refrescante de 200 ml. + deditos
de queso de leche de vaca o empanada de jamon
de cerdo y queso de leche de vaca de 200gr en
empaque biodegradable + porcién de fruta de la
temporada 50gr Para Jurados Y funcionarios para 4

dfas {Efecciones de congreso de larepdbtica)

ALMUERZO. Opcién uno: bebida con fruta de la
| temporada de 9 Oz, porcién de aroz blanco de
aceite y sal de 100gr, porcién de lentejas guisadas
| 80gr, porcién de pechuga asada a la plancha de
100gr, ensalada fresca con lechuga, tomate, cebolla
y vinagreta de 75gr, bocadillo de dulce de guayaba
de 10gr. Opcién dos: bebida con fruta de la
temporada de 9 Oz, porcién de arroz blanco de
aceite y sal de 100gr, porcidn de frijvies guisados
80gr, porcién de cerdo magro asado a la plancha de
100gr, ensalada fria de papa, zanahoria, cebolla
blanca y salsa blanca de 75gr, bocadillo de duice de
guayaba de 10gr Para 4 dias para Jurados Y
funcionarios

CENA. Opcién uno: bebida con fruta de la
temporada de 9 Oz, porcion de arroz blanco de
aceite y sal de 100gr, porcién goulash de carne
sudada de 100gr, porcion de piatano maduaro cocido
de 75gr. Opcién dos: bebida con fruta de la
temporada de 9.0z, tubérculo o carbohidrato cocido
con sal de 100gr, pernil de pollo sudado de 100gr,
ensalada roja de remolacha, cebolla y zanahoria
con salsa blanca de 75gr Para 4 dias para
funcionarios

Hidratacién: botellas de agua de 600mI| de para el
personal de registradora, jurados, funcionarios y
1 servidores pubiicos

Alquiler de un Vehiculo tipo camioneta o van de 7
pasajeros 4x4 gue incluya combustible, peajes y
conductor para el traslado de umas, cubiculos y
| demés elementos desde la Registraduria Municipal
hasta los Puestos de Votacion: Institucién Educativa
Luisfergob, Sitio nuevo, Corregimiento La Balsa, El
| puente y Campo alegre

Alquiler de un vehiculo tipo camioneta o van de 7
pasajeros 4x4 que incluya combusfible, peajes y




conductor para el traslado desde la Registraria del
Municipal de La Apartada a la oficina de la
delegacién Departamental de la Ciudad de
‘Monteria, para entrega de los pliegos Etectorales a
partir de las 5.00 de la mafiana, a partir del dia
siguiente de |a finalizacidn de los escrufinios para la
fecha: 08 de marzo de 2026 Congreso, el cual
implica ir ida y vuelta. Incluyendo peaje y
combustibles (funcionarios Registraduria).

Aseo general de limpieza de salones, bafios y
polideportivo donde se va realizar las elecciones de
congreso de la replblica en las instituciones
educativas: (10 salones de ia nstitucion educativa
sitio nuevo sede maria auxiliadora y 12 salones de
la institucién educativas Luis Femando Gonzalez
Botero, 2 salones de la institucidn educativa la
balsa, 1 salén de la sede campo alegre y 1 salén
corregimiento el puente




EVIDENCIAS

1.1 Apoyo Logistico - hoja de vida




INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1064568305-0
Teléfono: 810 4404 - 301 584 4478 Barrio: EL ORIENTE

CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.

[ COMPROBANTE DE PAGO

OV Auted Hez ~f padsuS

-

_

pir: Calle 260 # & - 34
\Cel: 301 €(0 G232

(CIUDAD Y FECHA: - ;
L La Qoaclele L, TS b Dunfo M 2ocb I e ]
(PAGADO A (nombres completos): ]
\ Borau Ardng \ardeo Novgas
/POR CONCEPTO: )
APOY0 Y3 e0 1 \a N —AG07 G VA5 IACO0medS D
Pas?dite ¥ \Feepad'Smndi.
\ . /
(Fi : N\
((nsounses lo- oo RS R
Letras: c.c.No. 106ELOC 899

(APROBO: "Ei.— welile s o€

J

CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.




CUENTA DE COBRO N°001

INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0

DEBE A:

Ruea i) oo Novgad
C.C. \- Obb. oo. 949

LA SUMA DE: O\o. poo

S Frutos e ~F Ygos

POR CONCEPTO DE:
AfoNo  VO%%S5 ﬁc_o i1 \& ViYW R4A Con i \&S UL oS
A Pt Aute ¥ \Feega stdanca.

Para contancia se firma en La Apartada a los _ 29 dias de el mes de

—orfo _de 2026
v lel Joeloro

cc._obteooenqd




( FORMATO COMPI FTO
@ ENTIDAD RECEPTORA
" abeo~ig - LI/ TA
nOJA DE VIDA
Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

—

FPRIMER AFPELLIDO SEGUNDO APELLIDG (O DE CASADA) | NOMBRES
LANDERO VARGAS RAFAEL ANDRES
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION GENERO NACIONALIDAD PAIS

cc. Rce O ras (O No. 1oese00sg FOM QM| (R) EXTRANERO ()  COLOMBIA

LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.M.
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTQO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA CALLE P& 404

oA | 11| mes| 04| afo [ 200 |

PAIS COLOMBIA FAIS COLGMBIA DEFTC  CORODOBA
DEPTO CORNNRA MUNICIPIO LA APARTADA
MUNICIPIO LA APARTADA TELEFONO EMAIL

P
2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARGQUE CON UNA A EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE io. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LGS GRADOS 60. A i iv. OE EDUCACION

BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO |  BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
HEIEEERE e | » | & [ o 10° x| mes | 1 [ amo | 2008

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)

[
=t

wm

I7ACIARN M/ MACCTDIA A MARICTEDY nnAr
t iy H SR = Rt R At o e

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO
DILIGENCIE ESTE FUNTO EN ESTRICTS ORDEN CRONGLGGICS, EN LA MGOALIGAD, ESCRIBA.

INF (EDUCACION INFORMAL) TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)




FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

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

GRADUADO NOMBRE DE LOS TERMINACION
INSTITUCION MODALIDAD No. TOTAL HORAS ESTUDIOS O TITULOS ”
St NO OBTENIDOS MES ANO

cepeniciniic
ESPECIFIQUE

Q
wn

NINKIAC f'\ll:EDl:hl‘l'l:S Al CQDAKINI NIIE- UARL A | EE CSF‘DID!‘Z NE ENRMA DECIIAD {D) [=1l=2 ) (9} ﬁlAIJV BIEN (.Im)
LS TR B g = SRR St L8 e T Ay i e T MR A b A MRS by 3N A it MR (BB ATIEAE S s AWEnS 8 Awramrs (SR

LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE

¥}
(3]
=2
I

¥ d

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

EWrLEG G CON
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
cuerpo de bomberos voiunianos de ia apariada X COLOMIBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CORDOBA LA APARTADA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia [ or [ mes] or [ amo| 2021 Dia | [ wes | | Ao |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
BOMBERA ADMINISTRACION Y OPERATIVA - barrio el oriente

6 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA |PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
i | Was | lado: | nia- | | Mes- | | Ao
1 1 1 1 1 L 1 1 L
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION




FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

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

MPO Q1A B PER B 4
[ENDIQUE EL TIEMPC TOTAL DE SU EXFERIENCIA LABCRAL EN NUMERC DE ARCS Y MESES
SRl TIEMPO DE EXPERIENCIA
UCUPACIUN -
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 0 0
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 7
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
EXPERIENCIA DOCENTE 0 0

| A —
8 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI_NO X 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).

Gita A \oa3deo ks

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

)
e

-

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

Ciudad y fecha NUMBRE Y FIKMA DEL JEFE DE FERKSUNAL U UE CUNIKATUS

LINEA CBATUIITA DE ATEMCIOM AL CLIENTE Aa AMOANN04TTTA DACINA IIED.




PUBLICA DE GOLOMBIA |

NUIP 1.066.600.899
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

C S O/ / COMPROBANTE DE PAGO -
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1066600899
NOMBRE O RAZON SOCIAL: RAFAEL ANDRES | ANDERQ VARGAS
CIUDAD/MUNICIPIO: LA APARTADA DEPARTAMENTO: CORDOBA
DIRECCION: CRA 7 20 21 TELEFONO: 8104319
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Otras actividades de servicios
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
DATOS GENERALES DE LA PLANILLA ek ]
NUMERO PLANILLA: 6025226429 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: junio PERIODO COTIZACION MES: jurie
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2026 SALUD: ANO: 2026
DIAS DE MORA: )
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/06/24 NUMERO AUTORIZACION: 417022102
( NOVEDADES et e S
ING | RET | TDE | TAE | TDP | TAP | COR | VSP | VST | SLN [COM| IGE | LMA | VAC [ AVP | VvCT IRP
x | x| l | | i | I | | ! | | |
LIQUIDACION GENERAL ]
| TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA - | I
NIT cODIGO NOMBRE
9003360047 |  25-14 ) 25-14 COLPENSIONES 1 $18.700 |
) SUBTOTAL: l 1 | $18.700
SALUD
ANMINISTRANORA B I
NIT CODIGO NOMBRE )
08NN23047 | ESSCNT7 EQRQCN7-ASNC MUT QER EMPRESA QN EQS , 4 ! $ 14 800
SUBTOTAL: | T | $14600
RIESGOS PROFESIONALES
ADIMIISTRADCRA ’
| NT | copico NOMBRE _
3000111530 I 14-23 15-25-FOSITIVA COMPANIA DT SEGURTS S.A | 1 | 5700
) SUBTOTAL: | 1] $ 700
VALOR SIN MORA: $ 34.000
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: | $ 34.000 |




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTIES

- ’ ] 1] - H
VDM,. SOPURTE DE PAG!) GENERAL = wm—dﬂo_OBU—m
. D.\TOS GENE|[ALES DEL , {PORTANTE JEET > DATOS G NERALES [ E LA PLANI LA
N CEDULAIE CIUDADANIA  NUME 30 DE IDEN 'IFICACION: 1068601889 || i ERO PLAN LLA 602526429 1 PO DE PLATILLA N JEPENDIENFES
S0CIAL RAFAE| ANDRES _._.zcmmos.ﬁnmﬁ : 4 D PERIODO CO HZACION S LUD: ME o ARQ 2026
LAAPART/DA  DEPAI(TAMENTO CORLDBA || BF KO0 COMACION OTRDS Ues ki AR 2= FRONooD e e
CRAT 2121 TELEFDNO: 8101319 B ¥ C0E2e N DRIZACION: 41702102
02-IIDEPENDIEZITE  CLASE APORTANTE |- NDEPENDIL NTE FEHATAGC: (i) = HUMERR AT o
PRIVVDA  ACTIV DAD ECONCMICA: ©t ms aclividads § de servicio: persanales |.c.p
TACION 0N Co
IRADO PAG') APORTES 3ALUD, SENA E ICBF (RE FORMA TRIIUTARIA): NO
TOTAL A 'ORTES A P ENSION ; |
— IEE#E — ___APORTI:S VOLUNT/ RIOS P MOF A __TOTALES
. bo coTizaTES COTZACRON | MPLEADOR CITZANTE | SOL DARDAD SUBS| ITENGIA COTZ TIoN 5P |~ aPoRTs T MO A .EuJ VALOR PA ADO
14 COI PENSIONEE 1 i $ 18.70d 5d 5q & $t ] $d 578 54 §18.
$18 sq [RTE
— TOTAL/PORTES A JALUD |
INCAPA 2IDAD POR ¥
ADMINISTRADORA No. _ ENFERMEDAD q.,nmz_n_s M TERNIDAD SALDO A F,{VOR LiouiDACIGY MORA TOTALE!
NOMERE TEANTES o] vach | NOMERO |y on PLA (ILLA VALOR COTIZA HION Fioiis conzaciin pravs APORTES _ MORA DESCUEN O VALOR | AGADO
SSCO7+50C MUT 1 ER EMPRES A 50L. ESS [ 3 54 14 §14 50 | 50 128 549 sa § 14,
:.ﬁ 3 s 3 34
. TOTAI APORTES ,{ RIESGOS | ROFESION/ LES |
___ADMINI TRADORA L Ho. COTIZANTES __INCAPAC DAD IRP I ___SALDO AFAVOR L UIDACION TOTALES -
NOMNBRE _|En AUTC RIZACION VAL 3R PAGO A OT ROS RIESG( S| PLINILA <>.ca CHTIZACION E MORA ammn_._m!o VALOR FAGADG
14-23-FOL ITIVA COMF ARIA DE SE SUROS S.A I, 1 M. $
- W i 3

ﬁ%ﬂe
mm_ g ) A.EJ_S ARP. m cal; [ siNa [ icor | ESAP WNEDU|
| * APCRTES e 8
RES|, PG | BUBTIC | SALARIO | 1P 0€ m_w gl iMepl e |33 3 (Ek e H VOLUNTAR! JNCACADOR i T, CENTRO | rora (91 inc TOTAL | TCTAL | TOTAI | TOTAL
BASIGO | £ HESRE @ £ ADMIN 1) iBC TariFA | TOTAL | a1 sc [comzacion {ALOR AL | ADHiN e DE K ADMIN "
mm_ m ”ﬂ i 7 Ry EADC | ESPECIAL | APORTE i APORTE TRAR, Lo PPORTH S APORTEAP(RTEAPORTE|
@ e e [IEIE B [Tsnerz s 3 = 3! €T TE] WNorma| S187 ST R AT 50§ 1480 e 6727106660088  § 70 31 sd sd s sd
SOLPENS! A
5 STAL ON DNES E.rwmm OME AR
MPRESA €
ioic’h ‘oL ESS GURDS
TOTAL PAGADO | $ 34.000

USUARIO SOI CC106 1600809 FAGINA 1DE |



INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0 b
Teléfono: 810 4404 — 301 584 4678 Barrio: EL ORIENTE [ COMPROBANTE DE PAGO ]
CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.

(CIUDAD Y FECHA: : )
i Lo A dedy, 26 Se Jufo b —ozb I s )
?AGADO A (nombres completos): ) s )
X A2dns Fo¥ye 5ivends wass )
/POR CONCEPTO: N
Avdo O8O o 1\ T BACKA L 1S Sedaceion S S
Pw:)"léb’)h Y \FPepn Sidie Ca.
\\_ _/
N\ ™\

CSUMA pE:$ 5l0. 00O

Letras:

£ A et A5 as§od

% _J

(QI;MAD L BENEFICIARIO: 8
S At o

CC.No. 777307 15°%
Dir: @arr;ﬂ 7_/0’/'6’..). {d.’a’b
\Cel: 22427 8557

N

APROBO: _{E‘%»' %&l@» X,

CALLE 25 No 10-24 LA APARTADA CORDOBA.

-

)




CUENTA DE COBRO N°001

INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0

DEBE A:

A’l:lv’a.a YMiver bt Wi 55
C.C. 19303 Woy

LA SUMA DE: Slo- 000

O FAafertod vt —F Vades

POR CONCEPTO DE; _ )
AlcYo \oSs¥eo 1) W6 vaa¥RGCog D \aS Sehcpioges
2t Yadt ey Yo ¥ \Fuyasidumai.

Para contancia se firma en La Apartada a los _ 25 dias de el mes de
A0 de 2026

AL o

CC.mdrer0 7707/0




FORMATO UNICO &

HOJA DE VIDA | ]

Persona Naturat

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

ENTIDAD RECEPTORA

o DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO [ SEGUNDO APELLIDO { O DE CASADA ) ‘ NOMBRES
Miranda jasene Andrés Felipe
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION E SEXO !l NACIONALIDAD PAIS
cc @ce O prasO o 1193071504 | FOM@ | co. @ extranvero O
LIBRETA MILITAR
PRIMERACLASE ()  SEGUNDA CLASE NUMERO A DM -
SN 8303150 - = =
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FEctA  pia 26 wes |11 ako [ 1999 | | Barrio Francias Garcia, Manzana G, Lote 20
| Pals Colombia PAlS Colombia perTo Cordoba
La Apartada .
Monapo  Sordoba TELEEONG andresmirandamas
Montelibano : 3226228537 EMAILa_ :
(2 ¥ FORMACION ACADEMICA
EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10. A60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

/-

( EDUCACION BASICA | 1iTuLo 0BTENIDO: Bachiller
PRIMARIA i SECUNDARIA | MEDIA J FECHA DE GRADO
[ I |
| 1o. F 20. | 30. | 40. | 50. [
i

6o. 7&!&1!9@.!10 X

0| 20| i | Mes (1.2 a0 (2018

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

TC (FECNICA), TL (FECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),
ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO O PHD),
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETAPROFESIONAL (S| ESTAHA SIDO PREVISTA EN.UNALEY).
MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS | TERMINACION | No.DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS | S | NO O TITULO OBTENIDO i MES ANO | PROFESIONAL
p |
UN 10 X Psicologo |
|

10 2/0/2/4
| |
|
|

i <

, | J
[ \ [ ]

\ |

|

| |

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

LOHABLA | LOLEE | LOESCRIBE
R’B[MB R]B‘MB R|B M8

|
|
|

IDIOMA

gm



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.
EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD ' PUBLICA | PRIVADA f PAlS
Institucion Educativa Luis Fernando Gonzalez Botero | ] _
DEPARTAMENTO | Municieio i CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
| TELEFONDS FECHA DE INGRESO | FecHapereTro
pia | | mes| . | amo [, J‘DIAL Mes | . | ARo | .
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA ‘ DIRECCION
|
'EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD | PUBLICA }T PRIVADA | PAlS
|. E. Luis Fernando Gonzalez Botero | X | Colombia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Cordoba - La Apartada ‘nadynarvaz17@gmail.com
TELEFONOS 1 FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
8104521 piA [9, | mes(2 | an0 (2024 oia 26] ves 5 a0 [ . |
CARGO O CONTRATO | DEPENDENCIA DIRECCION 2024
Psicologo | CAR 10 N° 37-33
EMPLEQ.O.CONTRATOANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD ‘ PUBLICA i PRIVADA | PAIS
Alcaldia de La Apartada B L X | Colombia
DEPARTAMENTO I MUNICIPIO | CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
Cérdoba I La Apartada  alcaldia@laapartada-cordobaffgov.c
} receronos FECHA DE INGREGO ' FECHA DE RETIRO
(57) 48104171 [ pafl, | mesB a0 [, . . J pia 1,7 wmes [1.1] avo (2.0.2.3
CARGO O CONTRATO | DEPENDENCIA 2 0 24 ‘ DIRECCION
Psicologo 1 CAR 7 # 20-21 Barrio Daniel ,
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR )
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA ; PRIVADA : pals
[Clinica Pajonal- Caucasia - . X | Colombia
. DEPARTAMENTO MUNICIPIO ‘ CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
Antioguia 'Caucasia |
TELEFONOS i FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
|(604) 8149100  oia (6 | wes[2 | aro 2.0.2.3] | |oin (31| Mes 5, a0 [, |
CARGO O CONTRATO 5 DEPENDENCIA DIRECCION 2023
Psicologo ' Barric Pajonal, Carrera 20 C #12- 68

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA . 2



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

o TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

y TIEMPO DE EXPERIENCIA

| OCUPACION s = —=

| ANOS | MESES i
. |

l SERVIDOR PUBLICO i 8 ‘

r
i EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO ! 4
| |

\

|

|
| TRABAJADOR INDEPENDIENTE | ‘
| | |

-
|
‘l TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA

N
MANIFIESTO BAIO LA GRAVEDAD DELJURAMENTO QUE SI () g, OC 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 FORMATQ UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95)

Ciudad y fecha de diligenciamiento__La Apartada- Cordoba 27 de mayo de 2026

ﬁﬁJrz’S ‘H?fandaf_&

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

Q OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

| |
ﬁ J

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



omﬂnoBunzunq | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

1 DATDS DEL APORTANTE : DATOS DE LA PLANILLA ; ?
Teo NUMERD NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFOND comRED PLANILLA PAGO Ak ) (MER D FECHA PAGO y CANTIDAD
ASOCH,DA .ﬂg _.F.LL .E-ﬂ%&-vs nobﬁﬁ (L3
EX PAGO
o6 1183071504 | ANDRES FELIPE MIRANDA MASS LA AFARATDA 3217429536 | jorgerhchulo@gmall.com PARAF Fh..v 88436465 02/0/2026 t L)
SALUD
FORMA FRESENTACKIN | CLASE APORTANTE | NOMERE SUCURSAL caiee DEPAKTAMENTO CIIDAD | MUN(CIMG PERIODO SALUD | VERIODO PESION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
UNICA 1~ Irdependian’e cOrD0BA A APART/DA NO 202605 2026-05 " 50 $51.00¢
TALLE POR COTIZANTE
INFORMACION SOTZANTE | WFOUMACION NGYEDADES RENSION ! SALUD RIESGOS LABORALES ccF PARAFISCALES.
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Formulario del Registro Unico Tributario

2 Concopte | 0 | 1| Inscripeion

|5 Numero de loentifcacion Tricutana (NIT)

y cancelscion dei Registro Unico Trbutaro (RUTL deberd ser exacts y verar, en caso oe constatar
inexactitud &n alguno de los dalos suminisirados se adelantardn los procedinsentos administrativos
sancionaloncs 0 de Suspensiin, segun el caso. Paragralo del srticulo 1 6.1.2 6 del Decrelo 1625
del 2016 De musl maners al Tormalzar el trimiie of usuaro fue informndo y acepta la poiinca de
Vratamiento de datos ley 1581 de 2012

Fema cel solcitane:

141138373933

L

4 Numero de formulano

Ilvlol:z '.I“

8

Firma autorizada

a84 Nombre BARRIOS SALGADO ALBA MARGOTH
886 Cargo Analista IV

6 DV 12 Dreccion secoona :H B«..Mc electionco
119 30/7 15 0 46 [mreridmnmiin 12
IDENTIFICACION '
24. Tipo de contrbuyente i 25. Tipo de documento " T28 Nomero ge loemificac on 27 Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 Cédula de Ciudadania 13 1193071504
|Lugar de expedicon 26 Pas 129 Depantameno o T Tao cutsemniopo
COLOMBIA 1 6 9 Cérdoba 2 3 La Apartada 350
3% Primer apeisio 1 JJ.Se';undm apeihdo 7 - -33 Primer nombre v 4 Otis _’»Q;'*:j"_ls
MIRANDA MASS ANDRES FELIPE
35 Raron soctal - - . i
38 Nombre cnmc;r::ar B 37 . Cgpha
1 - UBICACION )
38 Pais Ei!o Depariamentio - -"-\l CrudadMumcipo o
COLOMBIA 1 6 9 Cordoba 2 3  LaApanada 3150
.4' D!H.Tﬂ m'\c;:\ai - .
MZ G LT 20 BRR ANDRES MIRANDA
[42 Cormeo siechonico andresmirandamass@gmail.com
43 Cougo posta e a4 Tewtoro 322622853 75 Toon2 3135376734
i n ’ CLASIFICACION ' '
— 1 Actividad econémica ' Oeupacion
Actividad principsl |  Actividad secundaria Otras actividades I i s M
8. Coxgo 47 Fecha inicio Bctividad 48 Codwn 4% Fechas } N0 actvi1ad §0 Codigo 1 2 5% Codigo estapiecmientos
7220/20241021|/(8299,20241021
-1 o Ruponubmdnd;s. Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 L ] / o J 10 1" 12 13 14 15 16 77 18 19 20 2-| 2 2 24 25 %
53. Coogo .4 9_ | 4 . ] i
439 - No responsable de IVA
1 Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 L 5 & 7 8 9 10
55 Foma M Tipo Servico 1 2 3
54 Codmgo - = et 57 Modo
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 + 4 L
58 CPC
mom}\m ;-_ jeic dﬂ; one -qh‘hﬁa'lm.hwumuwum&rmm-.m gencia ycn paacy .;:.noundglrl.umﬁlclﬂu
e = " Para uso exciusivo de la DIAN — e e
£9. Anexos s [X] NO\’ | 0. No deFolos | 2| 61 Fecha | 2024-10-21/09:28.10 ‘
La ‘n?oﬂrm_cl_o; ;. TSty _BFM‘-I uez --.,, oficial de on. actualizacdn suswvd;v T sin pesjuicio de las verficacionas que @ DIAN mai!éé ' . h
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INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0
Teléfono: 810 4404 - 301 584 4478 Barrio: EL ORIENTE
CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.

| COMPROBANTE DE PAGO |

(CIUDAD Y FECHA:

L.

\a Aesda e, 235 I Tufo e 2020

IC

(PAGADO A (nombres completos):

\

rdY yaola o0

.

/POR CONCEPTO:

Yy \rPopre St dd.

\

A¢ No \OSQCA‘W 1 U RaVWRAGDT d gl caoons e PagidvAc

. /

g = /
mRMADE ENEFICJARIO:
CSUMADE:S Glo- o0 \ &5"4,34 2{;75{0 &j ]MO”J'M
Letras: .C. No. ’{0 /35 O
-0t Airted 4 Padoesd g e gé ke ¢z lafrorers
\ce: 302287 /377 /

APROBO: E‘Eﬁw w‘@iﬂu&(.

CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.
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CUENTA DE COBRO N°001

INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0

DEBE A:

by o 90
C.C.\oP®i=zi3go

LA SUMA DE: J\o- otD

O-F 7 05— Yiy03

POR CONCEPTO DE:
AdNEe \OS3¥eo  eq \e vaalPRE Con Do b cdoes
2 Yafpie Y e pa S Gh.

Para contancia se firma en La Apartada a los _2.9  dias de el mes de

“NATO _de 2026

yS indy Moten o

C.C. L{OBQ.??/EB O




FORMATO UN'CO ENDICACKE CEPIOHL

HOJA DE VIDA e ~
Persona Natural [ : —
(Leyes '90 de '99% 459y 143 de '9986) ‘ KT

(1Y  DATOS PERSONALES

PROMR AN LLDO SEGUNDO APELLNO (0 DE CASADA ) MNOLARE S
MORENO MOLINA SINDY PAOLA
O CULYE NTO O 0OF NTHFC ACION | SixXC MNACIONAL DA PAIS
ccx’ cE PAS No LOBE, 321350 [ FIN COL ‘N EXTRANJERO
SESE YA W T A

PRIME RA CLASE SEGUNDA CLASE MUMERO R BEY I
FECrtA L AR DU NAL et DRECCION OF CORRE SPONDE NCiA

. ( CALLL 20 N* 14- 63
FEOHA PALS 58 ul_f}.ﬂ S Lun_] LYy 4 l [ S e

AND
DEPTO ANTIOQUIA MAIS Lot DEPTOCORDORA
MUNICIPIO CALCASIA fosunicieio LAAPARTADA
TELEFONO 3233763821

AMARGUE CON UNA & L ULTMO GRADO APROBADO [ LOS GRADOS DE 1o A6o DL BACHILLERATO EGQUILALEN A LOS GRADOS &0 A 110 DX
EDUCAC 10N BASICA SECUNDARIAY \E DIA |

- —_—

( EOUCACION BASICA MTUL O CB TE NIDO
#-.nukul SE ::u'a-'.l mid . [T aeT) I.l CrA O F GRADGC
mI Ji] ul u:] | s J'u[ m[ % \)I 1" vis | ANO [ ]
ot X ] A L s & o e A

[~ IUCACTON SUPERTOR TPRECRADD Y POSTCRADOT
OLIGENCI ESTE RUNTO [N ESTRICTO QRDEN CRONOLOGICO, EN MOOALDAD ACADIMICA £5CKBA

TC (TECNICA), TL(TECNOL OGICA}, TE (TECNOLOGICA LSPECIW WADA) UN JUNIERSITARIA)

ES (LSPECIA ZACIDN) MG NMALSTRIA O VAGISTER), DOC POCTORADO O Dy,
REACIONE AL FRENTE ELNUMERO O LA TARJETA PROFLSIONAL (51 ESTA HA SDO PREVISTA E% UNALEY)

LOOALDAD  NoSELESTRES  GRADUADO MO (4 L OS E STUDC S TE REANACION o OF TARA YA
ACADELICA | APROBANICS St NO O IO CETENDO MES ANC PROVFE S IONAL
SECUNDY DA N BACHILLER ACADENICO 13 2o |7

IEONICA \ SALUD OCUPACTONAL 1221001 |9

TS ICP 0L LS DU PRI RIS A T 0 8 3 o : 4 : aov EY war
ﬂl.\"!ld LA oA ~ l\l'lll LU e

R B VW] R 8 VB| R B B

T moT




0- EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
[Leyes '90de "995 189y 143 ge * 908)

EMALEQACTUAL O CONTRATO WGENTE

REACIONE SU EXPERENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

AUXILIAR SISO

£IPRESA O ENTIOAD PUALICA PRIVADA PAIS

TECNISERVICIO INGENIERA S A X [COLOMBIA

DEPARTAMENTO TAUNICPIO CORREC ELECTRONICO ENTIDAD
RISARALDA PERLIRA

TELCFONOS FECHADE NGRESO FECHA DE RETRO
3022502909 oia Q4 res L §avo (20 LA |ow [10] ves [Q9) avo [T 11
CARGO CCONTRATO At i OEPENDENCIA OIRECCION

KRA 10 N" 1513 BDG 6

£MPRESA © ENTIDAD
SECRETARIA DE SALUD

ELALEC O CONTRATO ANTERIOR
PUBLICA
X

PRIVADA

PAIS
COLOMBIA

DEPARTAIMNENTO

CORDOBA

TAUNICIPIC

LA APARTADA

CORREC ELECTRONICO ENTIOAD

TELLFONOS
1456 72 11

FECHADE NGRESC

FECHA OE RETIRC

oia [L1] wed0d] avo2p 2 0]

oia [3,0] mesP 3] avo2.02 0]
. < i—-

CARGO O CONTRATO
SALUD OCUPACIONAL

CIAPRESA C ENTIOAD

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CAMU

DEPENDENCIA

SECRETARIA DE SALUD
E14PLED O CONTRATO ANTERIOR

AUALCA

X

PRIVADA

A i
OMRECCION

CRA 7CALLL 20- 21

PAIS

COLOMBIA

DEPARTALIENTC LIUNICP IO CORREQ ELECTRONICO INTIDAD
CORDOBA LA APARTADA
TELEFCONOS FECHADE NGRESO FECHADE RETRO

81045 04 oia (03] wmes[06] o 2020] [oia i) mesy ] avolp oy

CARG O C CONTRATC
SALUD OCUPACIONAL

OOPENDENCIA

ELALEQ O CONTRATC ANTERICR

OIRECCION

CALL 26 CRA 5 VILLA SOL

CMPRESA CENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAIMENTC LIUNIC PO CORREC ELECTRONICO ENTDAD
TELEFONCS FECHADE NGRE SO FECIADERCTRO

oia [, ] mes]  Javol ] |oal ] mes[ Jano[ ]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA ORECCION

NOTA: 51 RECQUERE ADICIONAR MAS TXPERENCIA LABORAL INPRIMA SUEVAMENTE ESTA MOUA




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes ‘9000 "905 189y 413 de T 908)

(4 X TIEMPOTOTAL DE EXPERIENCIA

XN TrhAgEw Y ¥ FAi b i E N IA  AROHAL BN M AN N AR v AN
Ta 4000 OF @ XPERE NC i
CCUPACKON
A0 S L SES
SERVIDOR MUBLICO i
EMPEEADOSECTOR PRIV ADO :
TRABAJADOR INDEPENDIENTE
FOTAL TTEMPO DE EXPERIENCIA 24

~—FIRMA-DEL-SERVIDOR-PUBLICO-O-CONTRATISTA—

VANFIESTO BAJO LA GRAVIDAD DEL JURAMENTO QUE'SIHNO VVE ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALLES DL NHABLIDAD [ NCOWM
PATBLIDAD DEL ORDEN QONSTITUCIONAL OLEGAL, PARAEJLRCL R CARGOS £V [ OS5 PUBLICOS O PARA CELE BRAR CONTRATOS DL PRESTA
CION DE SERVICIOS CON LA ADMNIST RACION PUBLICA

FRECT 150 (A } AY!) WA AN AL B Y (R R N (AP t LU B A N

VERACES (ARTICULO %o DELALLY BUas)

o Lrdas
vy puthler paceee '

FORIAA L SERVIDOR PURL ALO O CONTRATISTA

—OBSERVACIONES DEL JEFE DERECURSOS HUMANO S Y/O CONTRATOS-

CERTRII O K LANFORMACION fa )il WVINES TSA DM A SI00 CONS TATADAFRENTE A LOS DOCUME NTOS JUE =AN 00 PRE SENTADOS COMX) TOPOR TE

MOMERE v TORLIADEL JFE OF PERSONAL O (X QONTRAIOS

UNEAGRATUITADE ATENCIONAL CLENTE NG MO0 TTT0 PAGEINA YER ~ 14%> e
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INSTICUTO EDUeATIve ""‘,I E’!h
. DELSAN JOrRGE 1] J

ol RESOLUCION oo0is9
- { DANE: 323350002549

NIT. 900.000.037-7

INSTITUTO DE EDUCACION SEMIPRESENCIAL PARA ADULTOS
LA APARTADA - CORDOBA

En el municipio de La Apartada Cardoba a ios 18 dias del mes de Noviembre del afio 2017 se
reunieron con el fin de formalizar la graduacion de los slumnos del ultimo grado, los suscritos
Rector y Secretano en la Rectoria del INSTITUTO EDUCATIVO DEL SAN I0RGE, institucion
autonzada por la Secretania de Educacidn de Cardoba para otorgar el titulo de Bachiller en la
modalidad ACADEMICA, mediante Resolucion No 00189 de! 30 de Noviemnbre de 2013

ACTA DE GRADUACION

Comprobada la situacion legal y académica de cada uno de los estudiantes que cursaron y
aprobaron 'os estudios de  Educacion Media Académica, se procedio a otorgar el titulo de
BACHILLER ACADEMICO al graduado cuyo nombre, apeilido y numero de documento de
identificacion se relaciona a continuacion:

SINDY PAOLA MORFNO MOLINA
C.C 1.088 321 380 pe Caucasia - Antioqna

Ls fiel copia tomada del hibro de Actas Generales de Graduacion, Folio /j Libro de
Registro 01 de Noviembre 18 de 2017

txpedido en la Apartada Cordoba a los 18 dias del mes de Noviembre de 2017.

Director
Institulo Educatnvee del san lorge

Fomertando ¢ impulsando  la Fducacidn  para el Trabaje vy Desarrolio Humano  en s TNeglon
£-Mail insaniorgg2012@botmailcom Tel 8104302 - Cal 21574305 77 - 321 JRE04 30

Secretario




Acuerdo No 006 De abr! da 2000, Na 071 de 2000 NO 0076 del 28 de
N - T |T ]- O {ebrero de 2011 No 0290 De noviembre 10 ge 7017 de @ commdn
5 U Mersectonial pars e falents hoemano en salud del Minsieno oe Lo

Proteccion Socal Resoluciones No 000038 del O do Febrero
- 2005 No D0090 de 17 de Juno de 20068 N° 00218 7/ 10 Jumo de 2011,
No 000054 000655 000658 y 000657 del 13 de macro 2018 de

Faucacion Pars Bl Trahaio y Desarrolio Homane @ Secietstia de Fducackys Departamental de Cordoba

ACTA DE CERTIFICACION

En e municipio de La Apartada Cordoba a los 22 dias del mes de Junio del afo 2019
a solicitud del sefior Director del Instituto Educativo del San Jorge, se reunio el
Consejo Directivo con el fin de formalizar la graduacion colectiva en ceremonia
solemne. £n 12 cual se autorizd el acto mediante resolucion No. 123,

Comprobada la situacion legal y académica de cada uno de los estudiantes que
aprobaron su Pensum Académico, se procede a certificarlos en Aptitud
Ocupacional a:

SINDY PAOLA MORENO MOLINA
C.C.1.088.321.380 De Pereira  Risaraida

Por haber cumplido con los requisitos académicos del programa aprobado por la
Secretaria de Educacion, Segun Resolucion No 00659 del 24 de junio de 2013 (1200
Horas Tedricos — Practicas) que lo Acreditan como:

TECNICO LABORAL POR COMPETENCIAS
EN SEGURIDAD OCUPACIONAL

Para mayor constancia de lo expuesto, se firma la presente Acta por todos los que
en ella intervinieron.

* d nq\\&u 9 “01\ Q
Placido Antbrlio Paternina Centeno
Secretario

|n$muto San jorge
fomentando e impulsando la Eduracion para el Trabajo y Desarrollo Humano en la Region E-Mail
nsanietEs Al L2@hetmal.com Tel 8104302 Cel - 31374345 27 - 321 78304 3




EL JEFE DE TALENTO HUMANO DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
CAMU LA APARTADA

CERTIFICA

Que. SINDY PAOLA MORENO MOLINA, entificada con cedula de ciudadania
N?1.088.321.380, expedida en Pereira (Risaralda), estuvo vinculada a la campana
de Promocion y Prevencion COVID-19, como Agente de Salud Ocupacional,
durante el periodo comprendido del 1° de julio a 31 de agosto de 2020

Para constancia se firma a los once (11) dias del mes de noviembre de 2020

RAUL FUSEBI EREIRA ESPINOSA
Jafe de Talento Humano
E.S.E. CAMU la Apartada.

Calle 26- (.rn ""- Barrio Villa Sol, Teléfono 8104504 Nit 812.002.496 -4
E-mail camuiaapartadailyashoo.es
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EL SUSCRITO SECRETARIO DE SALUD DEL MUNICIPIO DE LA
APARTADA

CERTIFICA

Que la sefiora SINDY PAOLA MORENO MOLINA, identificada con cedula de
ciudadania N° 1088 321380 de Pereira Risaralda, labord en esta entidad
prestando el servicio de Seguridad y salud en el trabajo en ios puesto de control
Sanitario instalados a la entrada del municipic La Apartada, en la emergencia
Sanitana Sar Cov2 Covid-19. Desde 03 de abril hasta 30 de julio de 2020 Con un
tiempo de servicios tres (3) meses y 27 dias.

Para mayor constancia se firma en La Apartada, a 10s 25 dias del mes de noviembre

de 2020

— e

]

DAIRO MOLINA BALDOVINO
Secretano de Salud Municipal




CONTRALORIA

GUNERAL DF LA B PUIN IC A

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

CERTIFICA:

Que una ver consultado el Sastema de Intormacion del Boletin de Responsables Fiscales SIBOR', hov niercoles 17 de
diciembre de 2025 @ las 1502242 ¢l numero de wentihicacion. relacionado a continuacion. NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLL FISCAL

trlgquggmgmg __ |Cédula de Ciudadania - S
\No. Identificacion 11088321380 -
Codigo de Verificacion [1088321380251217150242

Esta Cernhicacion es vabida en todo ol Termono Nacional, siempre y cuando ¢ tipo y nimero consignados en el

respectnve documento de wdentuhicacion, comardan con tos aqui registrados

De contormdad con el Decreto 2150 de 1995 v L Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, Ly Doma mecamca agun

plasmada nene plena vahides para todos os etectos lTegales.

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado
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\
\/ CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO
(GENERAL DE LA NACION No. 286422026

et
-

Bogota DC 17 de doembee del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE L A NACION centfica que una veg consultado ol Sistema de informacion de Regestro de Sanciones ¢ ihabdedade

SIR Ml sonor(a) SINDY PAOLA MORENO MOLINA dontihicadoia) con Cedula de cwsdadiania nometo 1088712 1380

NO REGISTRA SANCIONE S NI INHABILIDADE S VIGENTES

1
| ADVERTENCIA: La cortficacion de antecodenton contiens 105 ancliscioness de 1as sanconus o mbabiiiades qun oo oncuenitien vigontes Guando 5 |
[trate de nombitarmento o POSBRION AN CAMOS Que #xian Bard Su desempend ausencia dn antecedonte: |

e certficaran todas fas anotaciones (ue
| guren en ol regqusteo. Antanor, de acuerdo a 1os inosos 3o

v 40 el amiculo 238 Ley 1952 e 2019 |
‘MO'A £ cortthicado de amecedentes disaphnanos os un documento que continng ias anotacones o inhabhidaden ganetadat Dol Sancyone P nile |
| dincphnanas mhabibdades gue se denven de las relacones contractuales con o estado. e s fallos con tesponsatnlidad tncal de as decsones de |

| perdita de mvessy

ita y de las condenas proferdas contia setvidines  on Sefviaores pubbicos vy pat o ulare:

jue desempenen lunciones pubhcas on !
cpeccin de b acoon de tepetioon o lamarmento en gacantia Este documento tiene electos para acceder al sector publico. en los términos que
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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 Retacionamento con el Cuudadano
Linea gratuta 018000910315
Cartera S No 15 60 Piso 1 Pha 5878750 ext 13170 Bogota D (




POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

= »>
#

Consulta en linea de Antecedentes Penales y

Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que stendo las 03:12:53 PM horas del
17/12/2025, el ctudadano wdentificado con:
Cedula de Ciudadania N" 1088321380
Apellidos y Nombres: MORENO MOLINA
SINDY PAOLA

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 Constituctonal, la leyenda “NO TIENE
ASUNTOS PENDIENTES ('ON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES™ aplica para
todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad

judicial — competente  haya decretado la

e p ; o
Narfana ma s Ay Tim rumnnilimanon as Eov amwsosocomnna anovaiosnn oo 1w




@ Policta Nacional de Colombia

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, 17/12/2025 03:53:11 p. m. el ciudadano
con Cedula de Ciudadania N°. 1088321380 y Nombre:
SINDY PAOLA MORENO MOLINA.

NO TIENE MEDIDAS
CORRECTIVAS PENDIENTES
POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la
cual se expide el Codigo Nactonal de Sequridad
y Convivencia Ciudadana’. Registro interno de
validacton No. 130292802 . La persona
interesada podra verificar la autenticidad del

presente documento a traves de la pagina web
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

TIPO IDENTIFICACION
NOMBRE O RAZON SOCIAL
CIUDAD/MUNICIPIO
DIRECCION

TIPO APORTANTE:

TIPO EMPRESA

FORMA DE PRESENTACION

APORTANTE EXONE RADO PAGO APORTES SALUD SENA E ICBF {REFORMA TRiEUTARIA)

NUMERO PLANILLA
PERIODO COTIZACION
OTROS SUBSISTEMAS:
DIAS DE MORA:

FECHA PAGO (aaaa/mmidd)

Z Bancolombia
COMPROBANTE DE PAGO = b
DATOS GENERALES DEL APORTANTE

CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION 1088321380
SINDY PAOLA MORENO MOLINA
LA APARTADA DEPARTAMENTO CORDOBA
CALLE 20 # 14-73 TELEFONO 3122222
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE INDEPENDIENTE

PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA
UNICO

Comercio al por mayor de

NO

_DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

6022201409 11PO DE PLANILLA
mayo PERIODO COTIZACION

-INDEPENDIENTES
MES

ING |RET | TDE TAE
X | x |

TDP |

NIT

L . CODIGO |
8002279406

231001

NT cooigo |

9002267153 ESSC24 |

MES mayo
ANO 2026 SALUD ANO 2026
0
2026/06/02 NUMERO AUTORIZACION 357875584
_ NOvEDADES
TAP COR VSP VST SLN COM IGE |LMA VAC AVP . VCT | IRP
LIQUIDACION GENERAL
TOT&Ei -
 COTIZANTES | | TOTAL PAGADO
PENSION ) '
ADMINISTRADORA N ' .
NOMBRE _ | -
231001-COLFONDOS | 1 $28.100
__SusTOTAL. a1 $28.100
o ~ sALUD - ]
ADMINISTRADORA
S NOMBRE ] o
ESSC24-COOSALUD ESS 1 $ 21.900
SUBTOTAL: 1 ‘ $ 21.900
VALOR SIN MORA $ 50.000
VALOR MORA $ 0
- TOTAL PAGADO S 50. 000



INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0

Teléfono: 810 4404 - 301 584 4478 Barrio: EL ORIENTE [ COMPROBANTE DEP AGO
CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.

Erumo Y FECHA: I No:
La_Aavertebe, 25 I Dutfo Je zozb ' :
[PAGADO A (nombres completos): ! )
e iS5 ON e At oK ni J
POR CONCEPTO: )
AfoYe \OSSREO 916 yaaPROO07 B e ciomed < Pasid et
Y \ferpastdinc.
= N — =/
i /FIRMA DEL BENEFICIARIO: N
ﬂsuw\ne:s .00 \ _%ij Acv pa Mﬂ/l’!’ld
Letras: C.C. No. 41 33 }é? 044

S A0 Bk N ed0S o N 26 4 44 -85 [o promFera
\cel: SSOHL63367

_/

\ _/ |neroso: =" st o¢.

~

J

CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.

AN




CUENTA DE COBRO N°001

INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0

DEBE A:

Of&/ﬁé AC’U;)(l
c.c. \\331L9 o 49

LA SUMA DE: $lo- 00D

St vutod | Yusos

POR CONCEPTO DE: )
Aot NS H¥ 0 an Vi ¥4 Con o QA clionid I
P FAate Y NP & gn Sibun (Gl

Para contancia se firma en La Apartada a los _ 29 dias de el mes de

JuAo_de 2026
@ams devna

cc. 1133269049




FORMATO UNICO R

HOJA DE VIDA

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

(1 ¥ DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA ) NOMBRES

ACUNA MOLINA DIANIS DEL CARMEN
-;OCUMEHTO DE IDENTIFICACION SEXO FU»%CPS&AUDAD PAIS

cc Xce'  pas No  1.133.769.049 Fox M coL . EXTRANUERO ~ COLOMBIA
LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE SEGUNDA CLASE NUMERO DM

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

—— oin 11 mes (0.4 agio 19,87 CALLE 20# 14-85 LA FRONTERA

PAIS COLOMBIA pals COLOMBIA pepTo  CORDOBA
DEETO EAOEF?P?F?TAADA Mmunicipio LA APARTADA

MUNICIPIO TELEFONO 3504663362 EMAIL

(2 X' FORMACION ACADEMICA

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

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
¢ 20 3B 40 S 60 To 8 % 10 N 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 (DOCTORADO G PHD)

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI 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 CBTENIDO MES ANO

PROFESIONAL

ESPECIFIQUE LOS iDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE HABLA LEE, ESCRIBE DE FORMA REGULAR (R). BIEN (B) O MUY BIEN (M8)

LOMABLA _ LOLEE | LOESCRBE
R B MB R B MB R B MB

IDIOMA




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

(3 X EXPERIENCIA LABORAL

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

EMPLEQ ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA palS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE iNGRESO FECHA DE RETIRO

DIA MES ANO Dia MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA QO ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQC ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

DIA MES ANC DIA MES ANO
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA G ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS 7 FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

DlA MES ANO DIA MES ANO
CARGQ O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS ' FECHA DE INGRESO FECMA DE RETIRO

DIA MES ANO Dia MES ANO
CARGO O CONTRATQO DEPENDENCIA DIRECCION

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




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 485 y 443 de 1998)

(4 X TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION

ANOS MESES

(5 X FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LAGRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI NO X 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. (ARTICULQ 50. DE LALEY 150/95)

C8 Faan L zuda Ve

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

1723

0 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
COMOQ SOPORTE

La apartada, 27 de mayo de 2026

Cudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS
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onooaun:mo- miplanilia.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 d8 7
DATOR DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
wo L] SOVREE APONTANTT _ O CION | eurrosa COmEED PLANK LA PEENA PALG ABOCADA | ] Qe CANTGAD CANTIIAL
._ ASOCIALA A AN | FLAM LA A Ak ENPLFADOS. e
| .. lM T s -\‘.\ R T P S e A T e e FXONERADO PAGO mentm———T e e e e —— p —-_— o
cc 3376008 " D c:-...nm._bz)mz ACUNE 1 A APARATDA AT EAY argamchuofigret ot | PARAFIBCALES Y | Baauseen 020672024 9
S = T R e i S i SALUD i e P i
FORMA FRENENTACION | CLASE AFO& TANTY hi% OO w. P AR T AME W10 | CRAAL | WAL B0 POROOG SALUO T P A ,ﬁ W) PLANE LA TO AL MO TOVAL & PROAS
: 4
UHICA | - Ingeserdante _ _ CORDOBA — APARTADA = 2016405 20608 M 0 ©® $51.000
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Coutigo EPS Nembie LU Cotigacion Obligatora | UPC Adeional Wcaparidades Licenc is Maternidad Dias Mars Valos Mory Valor Mora UFC | Total a Pager | No. Afilisdos
: TRt 2 e ot R s ]
Mo Autorizecisn Valor Na. Autorizacidn Valar Cotizacion
ESSCO7 £P5-5 Mukst Sor AOBIA S04 7 1 | ‘ ) © ) a
TOTALES PENSION
| | | |
. | . . L ¥ Mo Ne.
n.aldn\.\‘_ Nombre | P Congacion )el..”(.’!—t! Aporie Voluitario [ Aporie | S8 g-“l Diss Mora | Valos . H lﬂnv Total & Pagar i
1 __F ¥ i 1 |
23020 IH, Protacan (NG » Proecoion) | soaarmn | 28,100 o [} | a o | 9 { o | 2810 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Comigo ARL Nomims L L Cotiracion brcapac «tades Aportes Otros Vaior Helo Dias Valor Mora Subtotal Mo Radicade | Valor Baldo & Fonde Total a Pagar Mo Afitados
Ovhigatoria | No. Autorizacbn Vator Srateman Cotirncion Wora | Cotgacion | Cotmacion | Salkde s Favor Favor Sokdarkdad
143 wtrn Segace 8000113534 | 1000 1.900 | o 1,000 w 1800
TOTALES CAJAS
| T |
Codigo CCF — Nombry | ("4 | Vater Aporte Dios Mor Valer Mora Aports M Totl & Pagae | -l.:lla.g
i 4
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
A . Mo Visler antes de IOE LMA
Vialor Aporte — Dias Mot A—ct!l!-boo.l — Total a Pager No. Afkadas Tipo Peprorios WP y Mor Totsl 8 Pagar
SENA Saburt ¥ e 21900 21 W
0 [ 0 [ 0 [ 0 Pansen 78 100 78 100
ICBF Roragos | atsyr ey *,00 1.000
| 0 [ | CCF o ) 6
EIAP B ESAP ) i 3 i ]
Ji 1 1 T =0 [] 0 0
MEN MEN [ ° a
[ I | 1 SENA y C ]
TOTALES 51000 1 000




lﬁooavnzmo_. miplanilia.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
= e I [ — 1 - | veasrosg | pre—— AN LA ﬁ.-tvi..’oo,!-u_liﬁ e FECHA FaGO
| | ASOIADA A A prn A AN,
- o E ; e = e = N —— e
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— - —t SN o] B i oo SALVD SR = B -
FORMA PRESENTACKN | CLASE ASORTANTE NOMERE SUCUmRAAL CORM) _ DEFARTAMENTO | CRIOATY - MU0 FIROO0 E..m OO0 FENSEY w TG PLANR L& TOTAL O
Leaca t - Indapenaents .~ CORDOBA — LA ABANTADA N0 W% M HpeL8 — | 0
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INJERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1064568305-0

Teléfono: 810 4404 - 301 t584 447€ Barrio: EL ORIENTE
CALLE 25 N2 10-24 LA APARTADA CORDOBA.

| COMPROBANTE DE PAGO B

(CIUDAD Y FECHA: L A
o

\ 7 7 4‘:‘—41 INo:

=
PAGADO A (nombres completo

pirr B] Dwvinpo MiNO
\Cel: BZLoCeB6IlY

s):
. Q)xnuﬁ To—wE’S D\A‘I-A )
/PORCONCEPTO: i ! \
AEoY0 \oROY (0 eyl vea¥RaCor e aRCOo7LS <
Yad Aeste Y \Weeyasiles ca.
mRMA DEL BENEFICIARIO: \

/'“ASUMA oE: §Yo- o h i Vomun  foinez Do

S Ao ¥\ Y30 il i 8

\ / :APROBL'): -‘:t“%wtk"&@—-_d(

CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.




CUENTA DE COBRO N°001

INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0

DEBE A:

Qm.a Toees T lura

C.C. 4.0(;6]5‘?43‘6c

LA SUMA DE: 9\ o0

BEAnlos —F\ fedos

POR CONCEPTO DE:.
Aeo¥o \oSOI¥cD eq \o veaWR4Co7 e
N cloned I PastiIeoit ¥ \Fregesidn 0,

Para contancia se firma en La Apartada a los 29  dias de el mes de

MN70 de 2026
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REPUELICA DE COLOMBIA
IDE! ur-lCACION ”C"“‘"‘NAL

woa o 1.066.574.566
TORRES PLAZA

Al L

ROXANA

Qamm Toeges Plaa

Fianty

FECHA DE NACIMIENTO 19-ABR-19%5

BUENAVISTA

(CORDOBA)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.68 O+ F

ESTATURA G.S. RH SEXO

02-MAY-2013 LA APARTADA (FRONTERA) | |

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION Vidhi 1] |
INDICE DERECHO nes@macc?dmc:ci:h..

JUAN CARLOS GALNDO VACHA

¥ \

e "'*"-f it bl
o

A-1302000-01027863-F-1066574566-20180730 0062097444A 1 49780255




MErSDAS L
NFORMACIK

FECHA DE NACIMIENTO:
IDENTIFICACION:

ESTADO CIVIL:

DIRECCION RESIDENCIAL:

CIUDAD:

TELEFONO MOVIL:

CORREO ELECTRONICO:

15 de abril de 1995
1066574566 de La Apartada
Soltera

CL21 CR 5 C 22 APTO 201
Planeta Rica

3206686117

roxtorres@hotmail.com




ROXANA TORRES PLAZA

INFORMACION ACADEMICA

SECUNDARIA:

TECNOLOGOS:

TECNICOS:

SEMINARIOS:

e TE s ol 7 M A

- = i Tad W, i A D ~ i
EXPERIENCIA LABORAL

NOMBRE DE LA EMPRESA:
CARGO DESEMPENADO:
TIEMPO DE SERVICIO:
JEFE INMEDIATO:
CIUDAD:

TELEFONO:

NOMBRE DE LA EMPRESA:
CARGO DESEMPENADO:
TIEMPO DE SERVICIO:
JEFE INMEDIATO:
CIUDAD:

TELEFONO:

Bachiller Técnico _
I.LE. LUIS FERNANDQO GONZALEZ B.
La Apartada (2011)

REGENCIA DE FARMACIA
UNIVERSIDAD DE ANTIOQUIA
Graduado (2018)

LIC. EN EDUCACION BASICA
CECAR (Sincelejo. Sucre)
Graduado (2013)

Tecnologia en Regencia de Farmacia
Facultad Ciencias Universidad de Cérdoba

CAFAM

Regente en farmacia

1 ano (20/9/23 - 20/09/24)
Luz Karina Castro

Planeta Rica - COR.
3015697857

Supertiendas y Droguerias Olimpica
Regente en farmacia

2anos ém. (17/07/21 - 16/09/23)
Ariel Durango

Tierralta - COR.

3045793395




NOMBRE DE LA EMPRESA:
CARGO DESEMPENADO:
TIEMPO DE SERVICIO:
JEFE INMEDIATO:
CIUDAD:

TELEFONO:

NOMBRE DE LA EMPRESA:
CARGO DESEMPENADO:
TIEMPO DE SERVICIO:
JEFE INMEDIATO:
CIUDAD:

TELEFONO:

NOMBRE DE LA EMPRESA:
CARGO DESEMPENADO:
TIEMPO DE SERVICIO:
JEFE INMEDIATO:
CIUDAD:

TELEFONO:

NOMBRE DE LA EMPRESA:
CARGO DESEMPENADO:
TIEMPO DE SERVICIO:
JEFE INMEDIATO:
CIUDAD:

TELEFONO:

NOMBRE DE LA EMPRESA:
CARGO DESEMPENADO:
TIEMPO DE SERVICIO:
JEFE INMEDIATO:
CIUDAD:

TELEFONO:

"AN

ROAAN

=0
A
T

&

PHARMASER

Regente en farmacia

6 meses (01/12/20 - 09/06/21)
Andrea Campo

Tierralta - COR.

3127198344 - 3116520631

AUDIFARMA S A.

Auxiliar en farmacia

4 meses (25/09/19 - 23/12/19)
Lina Marcela Ramos

Tierralta - COR.

3012353536

PROFHARMA SALUD IPS.
Regente en farmacia

4 meses (13/01/19 - 24/09/19)
Edison Delgado

Tierralta - COR.

3104234123

DROGUERIA SAN BERNARDO
Vendedora

9 meses (04/04/18-31/12/18)
Nubia Lucia Gonzalez

Puerto Libertador - COR.
3217738970

DEMPQOS MEDICAMENTOS S.A
Practicante

9 meses (04/09/17 - 03/03/18)
Katia Damar Bedoya
Montelibano - COR.
3104023936




D
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m

NOMBRE:

OCUPACION:

TELEFONO:

NOMBRE:

OCUPACION:

TELEFONO:

NOMBRE:

OCUPACION:

TELEFONO:

NOMBRE:

OCUPACION:

TELEFONO:

RENCI

» )
i

ROXANA TORRES PLAZA

_IAS PERSONALES

MABEL MEJIA RAMOS
Licenciada en Educacion Especial
3135281292

DAVID MEJIA
Administrador de empresas
3005759257

JUAN ESTEBAN TORRES
Promotor de ventas
3235062494

JOSEFA ISABEL PLAZA

Modista
3125146733

Q;u-m# Tuﬁ‘a- P[ﬂ"’-"

ROXANA TORRES PLAZA
CC ¢ 1066574566 de La Apartada




- ROXANA

REPUBLICA DE COL:OMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

noveno 1.066.574.566
TORRES PLAZA '

APELLIDOS

DMBRI:E::

,—Qm.uh'fbwﬁ pl"-“ J '.

rmwﬁ erm SRS

eecHA DE NacimienTo  15-ABR-1985

BUENAVISTA
(CORDOBA)
LUGAR DE NACIMIENTO
1.68 O+ F
ESTATURA G S RH SEXO
02-MAY-2013 LA APARTADA (FR NTE}I
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION i
INDICE DERECHO REGH }*mm NACONAL
JUAN CARLOS QAL A

A-1302000-01027863-F-1066574566-20180730 00620374444 1 49780255



Y EN SU NOMBRE LA

INSTITUCION EDUCATIVA
LUIS FERNANDO GONZALEZ BOTERO

LA APARTADA - CORDOBA
DANE: 223068000113

CON RECONOCIMIENTO OFICIAL DE LA SECRETARIA DE EDUCACION

DEL DEPARTAMENTO DE CORDOBA, MEDIANTE RESOLUCION
No. 000260 DE NOVIEMBRE 24 DE 2004

Confiere a:

ROXANA TORREZ PLAZA

IDENTIFICADO (A) CON T.I No. 95041509172 de Caucasia -Antioquia

EL TITULO DE:

BACHILLER TECNICO
EN LIDERAZGO SOCIO AMBIENTAL
Y FOMENTO EMPRESARIAL

POR HABER CURSADO Y APROBADO LOS ESTUDIOS CORRESPONDIENTES
AL NIVEL DE EDUCACION MEDIA TECNICA EN LIDERAZGO SOCIO
AMBIENTAL Y FOMENTO EMPRESARIAL, SCGUN LOS PLANES Y PROGRAMAS
ESTABLECIDOS EN EL PROYECTO EDUCATIVO INSTITUCIONAL (P.E.1)

Anotado al Folio No. 42 del Libro d2 Registros No. | Diploma No. 55

Dado en La Apartada - Cordoba, a 16 de Diciembre de 2011

géﬁé{ﬁ'— Pzda. ,:',' C L Eyee?
" JOSE PE JESUS Ji ERNANDEZ " BAITH A. LOPEZ DOMINGUEZ

. No-§:049 2 SAUCASIA C.C. No. 78.715.168 DE MONTERIA
RECTER SECRETARIO



2 Conceplo 0‘2 Actualizacidn

S Numero de kiennficacion Tributara (NIT)

[ -La -;'lu'r;.om n;;v;;ﬁd;; Lrlvn dal formyiano ofiasl de nscnpeon actualzandn Suspensitn
¥ cancelacién del Rogstro Unico Trititano (RUT), debera ser exacta y veraz, en caso de constalar

6 OV |

Formulario del Registro Unico Tributario

4 Numero de formulano

l!}

Firma autonzada

mexactiud en alguno de los dalos suministrados se adelantarin los procedinientos administrativos
SINCONAINNGS O Of SUSPENSION, sogun of crso. Paragra’o del articulo ¢ 6 1 26 del Deaelo 1625
dal 2016 De wgual maners sl formalizar et ramite of usuaro fus mformado y acopta la poitica de

tratamionto de datos ley 1581 de 2012
Fuma ol solicitante

984 Nombire

985 Cargo CONTRIBUYENTE

|

141130774417

BN

San pequt_u'} de las veaficaciones que la DIAN mealice

TORRES PLAZA ROXANA

12 Direccidn seccong: [ 14 B-uz-'Jr- E\!.‘Cf”);lll:fi
10886 5% 4 58 60 m™esyinndionn 1 2
' p - IDENTIFICACION
24 Tipo 08 connbuyents '2‘\ Tpo :iedr.xi-mniﬁ i !ﬁ Nur-;em de ldenificacion 27 =o&a m“;o;-n
'Persona natural o sucessdn diquida 2 'Cedula de Ciudadania 13 1066574566
ALugardoaupmubn. 28 F-";ra i 29 L‘-eu-marrm\: ‘ Vao T i o po ‘
COLOMBIA 1 6 9 |Cordoba 2 3 La Apartada 350
"_0' Primasr apelicio 1 32. Segundo apelido ) 733 Prmg nomixe \A_:".;s m;-.brm
TORRES PLAZA ROXANA
'35 Raron socal A
7'\6 Nomibre comercal i“ Sigs
! UBICACION
‘.'Jd Pas —In {)emx. - o A0 CwdadMurape )
COLOMBIA 1 6 9 Cordoba 2 3 Pianeta Rica 555
4* Drecton pancpat ] 7 7 I
C; 21 CR5C22AP201
42 Comeo ciecwenco  roxtorres@hotmail.com )
43. Codgo postal :44 Teldfons 1 7 320668611 ?' 45 Teltons 2
' S | - (1 ASIFICACION
T " Activized econémica - Ocupacion
M-MI 1 Acti 1dad socunsana Otras actividades - 52 Namero
46 Coaige 47. Facha inico adtvidad 48. Cocige 49 Fecha nicio wCttacad 50. Codgo 1 H 51 Codigo edisbiackmienics
8299201802_05 477320180903 2226
' i nmonuh. idades, Calidades y Ambum _
+ 2 31 a4 85 6 7T 6 8 W M 12 13 14 15 16 17 1 18 20 21 22 23 24 25 26
53 Codigo 4 9| | | ' )
49 - No responsabie de IVA
| UII‘&*UI aduaneros | Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 ] 9 10
55 Forma 56 Tipo Servcio 1 2 3
54, Codgo — - - 57 Modo
11 12 13 4 18 16 17 i1 ] 19 20
f 58 CPC i
a A A L 1 . ) |
IWORTANT! ﬂnmblﬂalwdmmlquohwlw fa b : "1.7 on ol Regi Unico Tributario -RUT-, Iandndonndl yen ia no se exigira su renovacion
= S R Tramncius’n?oﬂc]am ' S g
59, Anexos 51 \ NO ;X: 80. No. de Folios: e 0 61 Fecha | 2024.00-27/21 54: 49 1
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-

INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0

Teléfono: 810 4404 - 301 584 4478 Barrio: EL ORIENTE

CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA. L COMPROBANTE DE PAGO ]
(CIUDAD Y FECHA: 7 I No: ]
L Le Afuladt, 25 A Sofo Se erxb

(PAGADO A (nombres completos): )

L N Fdod Mt WMoY 26 Yevi= ]
/PORCONCEPTO: N

APUYD \OS?S#CD W V& yvuNi=4a oy e L)L ot oodd e }01’1-»606‘-’)“‘-
¥ \fte pa i, dd.

\ - S _

A
) FIRMA DEL BENEFICIARIO: \
CSUMA DE: Qlo- 000 \ (NC«\ G MoV A pen

c.c.No. \Obbk TR 3 L4x
pirr ) % 35-73

Cel: 1T S5BLYZR Y,
K _/ |eroso: ELW@!A@J_K

CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.

- AuAod —~R) Yudod




CUENTA DE COBRO N°001

INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0

DEBE A:

NGO MoE6  Pard®
C.C. \obb933 LY

LA SUMA DE:  S\0. 000

oL DD ) Padud

POR CONGEPTO DE: N _
Avdte \oSS§¥ico g Ve vauW=r4 Gon e Qe wontd
=t Ya Fdeqle Y Wleyn jitinda

Para contancia se firma en La Apartada a los _ 293 dias de el mes de

Jun0 _de 2026

W) g3Ld WMo\i~4

c.c. L.obb. 933. N9




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 480 y 443 de 1998}

ERTIDAD HECEPTORA

| 1

SEGUNDO APZLLIDO 10 CAZADA)

MOLINA PEREZ

NOMBAES

NALCIDES MARIA

LIVENTO OF I0FNTEICACKON

T E D PAS D

SEXO

1.066.573.649

e L

INACICINAL HIAL Pals

LISRETA L ITAR
D SECUNDA CIASE D NUMERD

BRIMERA CL

(L]

FEUMA Y LUGAR DE NACRRENTOQ

DNRECCION DE C
ws [(2Jwe [G]8]9]3]

FEOMA

WA SPCWNOIE NGIA

CL28#5-23 BRR SAN MTEO NI

Pals COLOMBIA PAIS

COLOMBIA

CORDOBA

ro CORDOBA

MUNICIPO

LA APARTADA

MEINICENG MONTELIBANO TELEFONOS

3135586438 cnun

2 - FORMACION ACADEMICA

FLACACION BASCA ¥ MEDWA

IMARQUE CON UNA X EL LLTRMO GRADO

EDUCACION BASICA SECUNDARIA ¥ MEDIA)

1 APROEADG (LOS GRADSS DE ' A 6" DE BACHILLERATO EQUIVALENTE A (08 GRADOS " & 117 ([

EDUTCACKIN BRASICA TiTA G OBTENDO

BACHILLER TECNICO

PRAGARIA SECUNDANIA MEDA FECHA DE GRADO

BEEEEERERDEDDE D a5 [ 12 ]

T RN 0 K3 K

£ OUCACION SURERIDAIPREGRADO ¥ POSTGRADO)

DMUIGENCIA ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORODEN CRONONC O EN MODALIDAD ACADEMCA £ SCRBA

Eonca) TL (TECNOLD

DOC DOC

ES ESPECIAL ZACKON MG MAESTRIA O MAGISTER)

 PREVISTA EM LA LEY}

B L ACIONE AL FRENTE €L NUMERO OF LA TARIETA PROFESKINAL (SIESTA HA S

TE (TECNOQLOGIA ESPECALIZADA N

WHADD 0 P

MOOALIDAD NO SEMESIHES GRADUADC TUHOS TERMNAC KN AHET
ACADEMICA APROBADOS 4 O ) 7 OB £ MES NG
£ SPECIMIOUE LOK IDIDMAS DEERENTES AL [ SPANCOL QUE HABLA. LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR(R) BIEN @) O MUY BIEN 1MB)
L0 HABLA LEE L0 ESCRIBE
QIOMA
R B i R B ue | ¥ u |




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 CRONOLOGICT COMENZANDO POR EL ACT!

TUAL

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

[EMPRESA O ENTIDAD

]"_,‘.- )

IPB VADA

JOCPARTAMENTD

HINICH O

CORREQ ELECTROMCO ENTIDAD

TELEFONDS FECHA DE INGHE 5O ECMHA DE RETR
ool f Jow [ ] ] weo [1T T T Joew [T ] s L] T
CARGO O CONTRATO ACTUAL CEPENOENC A MRE CCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
PRIVADA

[EABORE SA O ENTIDAD

r.u“.--

-

[DEPARTAIMENTO

MUNICIPIC

CRNEQ eLECTRONIC O THYIDAD

FYELEFONOS

FECHA DF INGRFSD

L1 ]

Ll

TN (I

o [T ] s [T ol

[ MES AKD
CARGD O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA [ 7]
EMPLECQ O CONTRATO ANTERIOR
[F5FREsa 0 EnTIOAD PUBLICA FRAADA FATS
SEPARTAME N TL MUNICHF " ECTRONCO ENTIDA

TELEFONCS

FECHA DE INGRESD

FECMA DE RETIRG

[

] oo |

[ 1

[

BIA | [ I MES I I ANG [ T T I
[CARGC © CONTRATO ACTUAL DEPENDENT A DRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
MPRESA O ERTI0AD PUBLICA PRIVADA ATS
OSPRRTAMENTO MM CORRFO Bt ECTRONCO FNTIDAD

TELEFONOS

FECHA DE INGRESO

ANO

EECHA DE RETIRO

L1 I T

o [T ] s [

] oo |

[CARGO O CONTRATO AC TUAL

DEPENDENCIA

DIRECCION

EMPLEO G CONTRATO ANTERICR

MPRESA O ENTIOAD

PLIBLICA W IVADA FAS

DFPARTAMENTO

MUNICPTO

CORREQ ELECTROMN ENTIDAD

TELEFOWOS

i

FECHA DE INGRESO

5

MES

]

FECHA DE RE TN

I

oo [T 1 ws 1

] sco |

]

I

[

CARGO O CONTRATO AC TUAL

DEPENDENCIA

DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1906, 489 y 443 de 1998)

4 - TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE £L TIEMSO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERD DE ANOS ¥ MESES

TIEMPO DE EXPERIENCIA
P
OCUPACION ANOS MESES

SERVICIO PUBLICD

EMPLEADD DEL SECTOR PRIVADC

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

TOTAL TEEMPQO EXPERIENCIA

5 - FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJSO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE 8i __ NO _X ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD £ INCOMPATIBILIDAD

DEL ORDEN COSNTITUCIONAL O LEGAL PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS
CON LA ADMINISTRACION FUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOUA DE VIDA SON CFRACES
(ARTICULQ 50 DE LA LEY 180/95)

(\I,-' ici Ade< f\'G'!:r'l:,-(
L Ges

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 - OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUIL SUMINISTRADA HA SI0O COSNTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE

NOMBRE ¥ FIRMA DEL FEJE DE PERSONAL O [




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

wwero  1.066.573.649
- MOLINA PEREZ

APELLIDOS

'IALCIDES MARIA

MBRES

LIeLaOes Mol VAT

/ ) '—}-«—-‘- s

"I

FECHA DE NaCIMIENTO  27-FEB-1993

MONTELIBANO
(CORDOBA)
LUGAR DE NACIMIENTO
: O+ F
ESTATURA G.S. RH SEXO

04-ABR-2011 LA APARTADA (FRONTERA -
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION (j..t- (A o b

INDICE DERECHO REGISTRADOR NACIONAL
CARLCS ARNL SAMONET TOREDS

P-1302000-00306500-F- 10665 7364920110607 0027158351A 1 36425578 ’




AP SRS AT, (I T A

INSTITUCION EDUCATIVA
LUIS FERNANDO GONZALEZ BOTERO

LA APARTADA - CORDORA
JORNADA: Diuma DANE 223068000113

En La Apartada, Departamento de Cordoba a los 16 dias del mes de Diciembre de 2011 se
reunieron, con el fin de formalizar la graduacion de los alumnos del ultimo grado, los
suscritos Rector y Secretario en la Rectoria de fa INSTITUCION EDUCATIVA LUIS FERNANDO
GONZALEZ BOTERO, Institucion aprobada cficialmente para todos los niveles, mediante
Resolucion No. 000260 de Noviembre 24 de 2004 expedida por la Secretaria de Educacion del
Departamento de Cordoba, para otorgar el titulo de bachiller en la modalidad TECNICA en
Liderazgo Socio Ambiental y Fomento Empresaral.

Comprobada la situacion legal y académica de cada uno de los estudiantes que cursaron v
aprobaron los estudios de Educacién Media Técnica, se procedié a otorgar el titulo de
BACHILLER TECNICO EN LIDERAZGO SOCIO AMBIENTAL Y FOMENTO
EMPRESARIAL al graduado cuyos nombres, apellidos v numero de documento de
identificacion se relacionan a continuacion:

NALCIDES MARIA MOLINA PEREZ

*CON C.C No. 1066573649 de L2 Apartada Cordoba

Es fiel copia tomada del libro de Actas Generales de Graduacion, Acta No. 15, Folio No. 41
Libro de Actas No. 1, de Diciembre 16 de 2011, comienza con el nombre de JADER ANTONIO
ACOSTA MONTEZ y se cierra con el nombre de KELLYS JOHANA VEGA VEGA

Dada en La Apartada — Cordoba, a los 16 dias del mes de Diciembre de 2011

FIRMAS
4
“ 4 2 i’ ,-""‘ ¥ t_ - -
/,ZZJZ"/' {[/’? o e T R e o e
JOSE SUS M RNANDEZ SAITH A LOPEZ DOMINGUFZ
L. Yo 8.049.722 DE CAUCASIA C.C. No. 75.715.168 DE MONTERIA
/ Secretario




CONTRALORIA

GENERAL OF 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 lunes 01 de
junio de 2026, a las 18:32:39, el namero de identilicacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento __|Cédula de Ciudadania I -
No. Identificacion 1066573649 - . I
Codigo de Verificacion 1066573649260601183259

Esta Certificacion ¢s valida en todo el Termitorio Nacional, siempre y cuando ¢l tipo y ndmero consignados en ¢l
respective documento de identificacion, concidan con los aqui registrados.

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

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegade

Generd: WEB

—— CCHR

Conel Codigo de \'E.r:-ﬁcééaén pucde constatar la autenticidad del Certificado. 7 o
A Carrera 69 No. 44-35 Piso | Codigo Postal 111071, PBX $187000 - Bogota D.C Pagina | de |
9 Colombia Contratonia General NC, BOGOTA, D.C.




CERTIFICADO DE ANTECEDENTES E

PIB
CERTIFICADO ORDINARIO 18:33:04
No. 297199050 Hola 1 de 01

Bogotd DC, 01 de junio del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado e Sistema de Informacién de Regisiro de Sanciones & Inhabilidades
(SIR1), el(la) sefior(a) NALCIDES MARIA MOLINA PEREZ identificado(a) con Cédula de cudadania numero 1066573649

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La centificacion de anlecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento ¢ posesion &n cargos que exijan para su desempenio ausencia de antecedenles, se cerdificaran lodas las anotacionas que |
figuren en el registro. Antenor, de acuerdo a los incisos 3o, y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019, i

NOTA: El certificado de antecedenies disciplinarios es un documento que contiena las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales, |
disciphnarias. inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los talios con responsabilidad fiscal, de las decsiones de
pérdida de investidura y de las condenas profaridas contra servidores, ax servidores publices y particulares que desempenan funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamianto en garantia. Este d to tiene efectos para der al sector publico, en los térmi que
establezca la Constitucidn Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. Ei Sistema SIR| reporta como antecedentes solaments las |
sanciones con debica ejecutoria recibidas ce las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos can el {
Estado. es responsabilidad de la Entidad, vaiidar la informacion de antececentes del aspirante en la pagina web

hitps:/"www procuraduna.gov co/Pages/certificado-antecedentes. aspx

i s ' f
4} i 7
Y 74
4 C'.u."{ v

- -
|

Mario Enrique Castro Gonzalez
Jefe Division de Relaconamiento Con Ef 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 Relacic o con el Ciudadanc

www procuraduria gov.co Carrera 5 No_ 15 - 60 Piso 1. Pbx 5878750 Linea gratuita 018000810315
@ ext. 13170, Bogota D.C.
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LITOGRAFIAK Y B NIT: 1063289420-1 - MONTELIBANO - CORDOBA

“““’" Nit.3.443.908
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Tels: 314 502 9077 - 311 772 6790 &&‘;,ﬂgx.".&"‘

1
g3 &
LA 26 Calle: 26 9A 23 Birio El Oriente e

La Apartada - Cérdoba  REGIMEN SINPLIFICADO

DIA | MES | ANO No 391
Fecha. 72 o6 2026 | FACTURA DE VENTA '
[SENOR‘ES’ PAPE(ZIZA ZC 0{/@7%’ N'Tﬂ'/@éé%é’ﬁg'
DIRECCION:

CANT. ARTICULOS
/ AZOU[/PY ﬂ{E Délf? J '%’r ey
L o thasds Bike Y Opefafro
X_4 0/3s 260.000] 440- 000
-é A’/Ouu/er d{C .‘::0”’5/0
Hrc«fonn b CA..PU?’A 5(4 D"‘QIA%C- 25?600
A/ou,/gr a/ej MDCD,B.:/VY
2 Co;npc%c/or )DO/‘/Q/Z X
A pids (27 Zod 57/ 200

-

B

_..\\-‘

~—T"~_—

r__/]
© 05”' \
FIRMA DE (
Za0 S 7") TOTAL |$Z 208820
LAPRECENTE FACTURADEVENTE LEAPLCALASNOR M REATWAS LA ETRADE LRI
RTEALO 285 Y728 0L COLGO NODFTLAN) EY 201D 208




. INTERNETY PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0

Teléfono: 810 4404 - 301 584 4478 Barrio: EL ORIENTE
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CUENTA DE COBRO N°001

INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0
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INTIEIINIET Y PAPELERIA EL ORIENTE

NIT. 1.066.568.305-0
DIR. Cl 25 10 24 Brr el oriente
La Apartada - Cérdoba.

AUTORIZACION DOCUMENTO SOPORTE
N° 18764104918686
AUTORIZA DEL EPAM 1 AL EPAM 100
VIGENCIA 24 MESES

( DIA [ MEs [ ANO| DOCUMENTO a
FECHAI \q | o |20ckl EQUIVALENTE ["-EP“M 11
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ALCALDIA DE LA APARTADA CORDOBA

PROCESO GESTION DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS SUBPROCESOS GESTION DE ALMACEN

VIGENCIA: 2026

FORMATO DE ENTREGA ALMACEN PAGINA 1
FECHA DE SALIDA: 19/06/2026 ORDEN N2 01
CONTRATO DE COMPRA VENTA N2 SALIDA N¢
TIPO DE BIEN: CONSUMO: _ DEVOLUTIVO: __ X SEGUN REMISION N¢ DEPENDENCIA: ALMACEN
PARTICIPANTES: INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE
Elaboro comprobante:
Gestion de Almacen: Supervisor: Secretario de gobierno _Dairo Manuel Molina Baldovino Eliberto Naranjo
CANTIDAD MEDIDA _ |DESCRIPCION DEL ELEMENTO VALOR UNIT IVA % VALOR TOTAL
Tijera Oficina 6.5/7 Generica/Gp Tijerasfabricadas Lamina De
Acero Inoxidable De Alta Calidad De6,5" A 7.5, Para Mayor
5 Resistencia, Mangos Plasticos Ergonémicos, Tiene Un Angulo 12.500 62.500
De Filo Bien Definido Para Cortes Firmes Y Precisos En Un
Solo Paso
2 Toner para impresora laser jer pro MFP 4103fdw (original) 950.000 1.900.000
5 Cinta plegable trasparente de la amarilla 13.200 66.000
3 Candados para arcas triclave 75.000 225.000
SUB TOTAL 2.253.500,00
TOTAL | 2.253.500,00

rofesional Universitario- Jefe deAlmacen

Municipio de La Apartada Cérdoba
NIT: 812.001.681-6 Quien recibe

V.B°

Dairo Molina Baldovino
Secretario General de Gobierno Desarrollo Comunitario

OBSERVACIONES: Se realiza salida de almacen para la logistica para la realizacion de las elecciones de presidente y vicepreside|

QUIEN RECIBE

. &

\:p €.

LILIAN ESPERA

C.CN°

nte de la republica (segunda

vuelta) a realizarse 21 de junio del 2026 en el municipio de La Apartada Cérdoba”. segun contrato PMC-MLA- 026-2026., visto bueno Secretario general de
Gobierno MUnicipal.

> )

LOPEZ

Registradora Municipal




2.1-2.9 Alquiler: Planta Electicas a Gasoling, sillas, video vean, sonido, mesa, tener y papeleria










3.1- Refrigerios: Bebida refrescante de 200 ml. + deditos de queso de leche de vaca o empanada de
jamén de cerdo y queso de leche de vaca de 200gr en empaque biodegradable + porcién de fruta de la
temporada 50gr Para Jurados Y funcionarios {Elecciones de presidente y vicepresidente (primera vuelia)




il

|




3.2 ALMUERZO. Opcién uno: bebida con fruta de la temporada de 9 Oz, porcién de arroz blanco de aceite y
sal de 100gr, porcién de lentejas guisadas 80gr, porcion de pechuga asada a la plancha de 100gr, ensalada
fresca con lechuga, tomate, cebolla y vinagreta de 75gr, bocadillo de dulce de guayaba de 10gr. Opcion
dos: bebida con fruta de ia temporada de 9 Oz, porcién de arroz bianco de aceite y sal de 100gr, porcion de
frijoles guisados 80gr, porcion de cerde magro asade g la plancha de 100gr, ensalade fric de papg,
zanahoria, cebolla blanca y salsa blanca de 75gr, bocadillo de dulce de guayaba de 10grPara Jurados Y
funcionarios (Elecciones de presidente y vicepresidente)







3.3 CENA. Opcién uno: bebida con fruta de la temporada de 9 Oz, porcién de arroz blanco de aceite y sal
de 100gr, porcion goulash de carne sudada de 100gr, porcién de pldtano maduro cocido de 75gr. Opcién
dos: bebida con fruta de la temporada de 9 Oz, tubérculo o carbohidrato cocido con sal de 100gr, pernil de
pollo sudado de 100gr, ensalada roja de remolacha, cebolla y zanahoria con salsa blanca de 75gr Para

funcionarios {Eleccién presidente y vicepresidente).
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3.4 hidratacién: botellas de agua de 600ml de para el personal de registraduria, jurados, funcionarios y
servidores publicos.







4.1-4.2 Alquiler de tres (04) vehiculo tipo camioneta o van de 7 pasajeros 4x4 que incluya combustible,
peajes y conductor para el traslado de urnas, cubiculos y demds elementos desde la Registraduria

Municipal hasta los Puestos de Votacién: Institucién Educativa Luisfergob, Sitio nuevo, Corregimiento La Balsa,
El puente y Campo alegre.







5.1 Aseo general de limpieza de salones, banos y polideportivo a todo costo donde se va
realizar las elecciones de congreso de la repUblica en las instituciones educativas: (10
salones de la institucion educativa sitio nuevo sede maria auxiliadora y 12 salones de la
institucion educativas Luis Fernando Gonzdlez Botero, 2 salones de la institucion educativa
la balsa, 1 salon de la sede campo alegre y 1 salén corregimiento el puente.













Fabrica De Congelados Y Fritos

NiT: 71 635429-1 -
EDWIN ALBERTO OCAMPO faa
VENTA AL POR MAYOR Y AL DETAL | i

Empanadas, Quibbes, Deditos, Bufiuelos, Tamales,

y Chorizo NO RESPONSABLE

DIR. CALLE 16 # 3-85 CENTRO
MONTELIBANO - CORDOBA

CEL: 3167320295 - 3225453647
(CLIENTE: Pflﬂa,\&n"ﬁ. el 0‘:’& lﬁ;“t l
"™\ Ol 569 305 ~6 | 0262
VR, UNITARIO | VR. TOTAL
F2o| BuFegede S |, bbb dn|g.500 |6. 120 .00
EN NS e
a2 0RY)
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DIA MES ANO

2\ | ob [auel

FACTURA DE VENTA

LITOGRAFIA K ¥YB - CEL. 300 636 4993

o \f ’ TOTAL § [6- Veo-0
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INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 10646568305-0

)

Teléfono: 810 4404 - 301 584 4478 Barrio: EL ORIENTE [ COMPROBANTE DE PAGO
CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.

J
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N e
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AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto [ 0 Actualizacién

4. Namero de formulario

Il

141245465844

Il

12489984

il

5. Numero de Identificacién Tribularia (NIT) 6. DV

716354 29|41

12. Direccién seccional
y Ad

14. Buzén electrénico

IDENTIFICACION

24, Tipo de conlribuyente 25. Tipo de documento

- v
26. Numero de Ildentificac:on ™ )i

Persona natural o sucesién itiquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 71635429
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento W 30 cludééﬁ.;;cipio =
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia 05 | |Medellin 001
31, Primer apellido 32, Segundo apellido 33. Primer nombre 1 4. Utr; nombres
OCAMPOQ LOPEZ EDWIN ._JALBERTO
gr— L
35, Razon social
36. Nombre comercial _ 37 SE;!a__
SUPER MACHETICO
UBICACION T~/
38. Pais 39. Departamento ' 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Cordoba 2 3 | Montellbano 4 6 6
41. Direccién principal Y
CL16 3 85BRR CENTRO
42. Carreo slecirénico edwinocampo1291@gmail.com
43. Cédigo postal |44.Ta|¢fmin 1 31673202 9 5[45 Teléfono 2
CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacién
Actividad principal Aci‘i "(l(fdd sétundarih & Otras aclividades 52. Numero
46. Cédigo 47. Fecha inicio actividad 48.Cedign_ %, 49. Fecha inicio actividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo eslablecimientos
DN L L
Potoflzozstzo|| i L L |
£t/ . . “«Responsabllidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 SR T, BN AN M0 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
) P | N free.
o N 4 D e Y T O e e e A R R T e
/P p, Y
(L N '
LR / o
A N
L ",’,/
TR
t }
4 Usya_rios aduaneros Exportadores
1 2 NV s 6 7 8 9 10
[ | I l ' ’ l I ’ ' I 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Cadigo If?‘ Modo l
1" 12 13 14 15 16 17 18 19 20
I I l l 58, CPC !

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registre Unico Tributario -RUT-,

tendréa vigencia indefinida y en consecuencia no se exigird su renovacién

59. Anexos

Sll:l NG

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: Ij

61. Fecha @26-04-13 /03:16:35PM |

La Informacién suministrada a través del formulario oficial de inscripeidn, aclualizacion, suspension
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de conslatar
Inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspensidn, segun el caso, Pardgrafo del arliculo 1.6.1.2.6 del Decrelo 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trdmite el usuario fue informado y acepla la politica de
Iratamiento de dalos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

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

984. Nombre PUCHE GASPAR JOSE MIGUEL

985. Cargo Gestor |

Fecha generacion documento PDF: 13-04-2026 04:11-48PM
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/PORCONCEPTO: )
_Bo~r25Sko S Qv gon A Uzo Qlevuzos Y

Uzo ced§
. . o B A
\ @MA DEL BENEFICIARIO: \

Gsumnoz: \b. 3¢0- 000 Worls yoad

c.c.no. 03O IKE 2]

VS5 T ~Alozs s Gytes pir Gvt 1| Yol—te

oCvez¥t  1rFl PaSod.

cel: Y 2B o1L]P

N

\ j (APROBO: ;LMM;K

CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.




CUENTA DE COBRO N°001

INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0

DEBE A:

\1uYS  YoRo Sosthe
C.C. \orgKe 29

LA SUMA DE: \b. Bgo veo

VA sefs —ivloned a9 Gaglod ot oaf\ dedod

POR CONCEPTO DE: L
SUARANO I P36 SO At 20 Ol iR
Jzo centd

Para contancia se firma en La Apartada a los _"2.1 _ dias de el mes de

Juao__de 2026

A Ly Yosé

c.c. \Wozg9p=q)




REPUBLICA DE COLOMBIA
" IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

1.038.798.291
NUMERD
DORIA SANCHEZ

APELLIDOS
NEYS DEL CARMEN

; 75 TSP 17-ABR-1986

i FECHA DE Neaviaiis weNTQ

1 CHIGORODO

] (ANTIOQUIA)

; Ldsanvit NACIKNIch IO

z 1.80 A+ F

] LoTATURA G5 i S

i 07 -OIC-2004 CHIGORVOO

: FECHA Y LUGAR DE Shredici0 e o Al

‘ iaTha ‘.J‘.:’-,. s
! BIEARLETE P EeEs L LS
i

4

B ]

e R R K b S D03D2 Goldiit U2 Tuudadanl

G ik




SN

2_ Ccﬂcomo 1 T4 l Susoens_\on'RUT

141002480017

IV

4 Numero de formulano

] C:V 12 Dmmm
[ |impusecs 30 Medain 1
IDENTIFICACION
] 26 Kumero de idemficacsn

| 5 Numero ce Identificacion 'nbutnﬂ;.\lh
10387982891

| 24 Tipo oe contnouyents 25, Tipo de documentn

" MPORTANTE. S por
3

SR
53 Anexos S ___] NO

Para uso exclusiv i_idoliw
60 No e Fokos 0

Sin parsoo ge las vendcacones aue ia DIAN eatce
Finma autorzadn

984 Nombre ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

85 Cargo

Persona natural o sucesion liquica 2 Cédula de Cudadania 13 103878829
Lugar de expedicion 28 Pais 7 28, Depanamento 30, Ch i Murao 10
COLOMBIA 1 6 9 Antiogua 0 & Chigorndd 17 2
31 Pnmer apelico Fn Segundo apelkdo E}j Pamer nombne lu Qrreg mombres ‘
DORIA SANCHEZ LINEYS EEL CARMEN
I 35 Razon socal . -
M Nomore comonaal I 3. Sighm
uBICACION
|38 Pas T35, Deparamento 40 CrutadMunciow
COLOMBIA 1 6 9 Antioquia 0 5 |Caucasia 15654
41 Direccion prncpal o o
BRR EL PALMAR
12 Comee seaenco | Caucasiabarequero21@gmail.com
© Cooprnm T e 314268029 B[+ Teenn2
CLAS!FICACION
Actividad economica 7 [ Ocupacion
Actividad principai | Acdvidan soeundar } Otras actividades o il
46 Coago 47 Fecha imcio actvidad 48 Codigo 42, Facim irioo novdat 50. Comgo 1 2 1. Codgo eslabeOmenios
072220070604 -
' ] . ¥ espnnubllldad'cl. Calidades y Atributos . -
T . 2 3 &« & & 1 8 3 w0 1 12 1 W 16 % 17 1w 19 2 N n n U 3 x
53 Codge |4 9 |
49 - No responsable de IVA
t;'.—mﬁl_aduamm E:poﬂldoﬁs
1 2 3 4 5 6 7 8 ) 10
BT T T T o e
o 1 12 17 I 7 185 % 7 18 19 -] ! i I———I
—

ammwnmﬁnw.ummmdmmTnmm-.mmmunmﬁmuymmmumu-:w“m ‘



DISTRIBUIDCRA POSTOBON M
Martha Cecilla Dominguez/NK: 25.991.692-9
Ls Apertada, Cérdoba Calle 20 14-14/Cel: 314 854 3325

postoedh (0 Gargel gD} N©

0622

Cantidad:

[19 | ob [2c2g

 Vendedor: Ma-/"m DD o /)?IJ oy Cedula o Nit:

cllenta

'WNYened Y P €l onite|CotinoNiticbtstE oS

CONCEPTOD CANTIDAD

=

VALOR

Dote\1dS A gSua qeo

A aslesy

00 ML

\

| TUTAINEHTA = > 7.7A00 000 |

( Entregade Cedula o Nit:

s Cotorm s o prrl ) e . B e T o

-




INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0

Teléfono: 810 4404 - 301 584 4678 Barrio: EL ORIENTE [ COMPROBANTE DE PAGO

CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.

)

S0~ AiSh0 3 Qoo ol o aSva e (oo L

(CIUDAD Y FECHA: :

L La_acedada, V4 b Sufo e 2ok I"°' J
E‘AGADOAImmbres completos): 7 . ]
L \“\(Ml‘{\/) 6 CLO Ve Do 9Kua ¢

(POR CONCEPTO: ~N

- . )
r o X FIRMA DEL BENEFICIARIO: \
LASUMADE: $ C-00- QO MovdWa D0-49I%0%
Letras: . C.C. No. ZS "ﬁi U"(’Z
Ood ~fogey Stk & iated A1 || pn cnzo -1y
Ye509 \cel: IIYDSY3F2T o

\ / E\PROBO: EL st llls ¢

CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.




= o

. DOMINGUEZ

‘ .E.'APELB.'ifS
“ MARTHA CECIL

OMBRES

FECHA DE NaCIMIENTO  10-MAR-1966

MONTELIBANO

(CORDOBA)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.48 A+ F
ESTATURA G.S. RH SEXO

21-DIC-1988 MONTELIBANO
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION Nt st S o~

REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

A-8883505-00156536-F-0025991692-20090518 0011515565A 1 30346413




DI AN

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |1 |3 | Actualizacion de oficio

141107990325

i

4. Numero de formulario

721I439“ BlDZD 0o

5. Namera de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14. Buzon electronico
2 59 9 16 9 2|9 |muesisyAdanasdeoniera 1.2
IDENTIFICACION
24. Tipa de contribuyente 25, Tipo de documento 26. Namero de Identificacon
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 25991692
Lugar de expedicién 28. Pais 20. Departamento T Ts0. Ciudacmuiicipio
COLOMBIA 1 6 9 |Cordoba 2753 Montelibano 4 66
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre _ 34. Otros nombres
DOMINGUEZ PINERES MARTHA CECILIA
35. Razon social
36. Nombre comercial S~ 37.Cigla
DISTRIBUIDORA POSTOBON. M
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 [Cérdoba 2 3 |LaApartada 350
41. Direccion principal
CL20 14 14
42. Comreo elecirnico marthadominguez1003@gmail.com
43. Codigo postal |44. Telétono + 31485433 2 5[45 Tekfono 2
CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacién
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52, Namero
46.Codigo 47, Fecha inicio actividad 48.C6dn 49, Fecha liicio actividad 50, Cédigo 1 2 51. Codigo establecimientos
il
463 2[20150224[)[ — Jp- - | | | | l |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 8 7 3 2 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
1 | :
mowols Ja9] | I /YA L Lt Lot
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar
49 - No responsable de IVA
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 [ 7 8 9 10
| | | | l , | l | I | 55, Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |57. Modo !
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
N T O I O R = |
1MPORTANTE:Slnpﬂjulclodolnacmdincimlaqu-hayamw.hhmﬂwhnmolmmﬂalwmhmﬂo-ﬂm-,hndm [+ indefinida y en ia no se exigira su renovacion

59. Anexos st D NO

Para uso exclusivo de Ia DIAN

60. Na. de Folios: :@

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcién, actualizacion, suspension
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adel an los procedimientos administrativos
sancionalorios 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 trémite 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:

a84. Nombre  ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA
985, Cargo

\

R S e

i emie PAE. AR A4 AARA 4AAT.ACTRS



OIAN Formulario del Registro Unico Tributario O 0 1

Pagina 2 3  Hoja2
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 141107990325
M1II¢“1|E 0 ll4 lllll!
5. Niimero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14. Buzdn electrénico
2 59916 9 2| |meesosyhduanadeMoniera 1.2
Caracteristicas y formas de las organizaciones
62. Naturaleza l 83. Formas asociativas Enduneig:)'gﬁ? u'éé"s"u& de darechn piblico de orden nacional, departamental,
85. Fondos || 66. Coaperativas 7 Saciinges y prsplenon
68. Sin perscneria juridica ] 69. Otras organizaciones no clasificadas 70 Beneficla
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicién del Capital
Documento 1. Constitucién 2. Reforma |
71. Clase 09 82. Nacional %
72. Nimero /
73. Fecha £ PN 83. Nacional poblico %
L L ———— e
74. Numero de notaria
75. Entidad de registro 03 84. Nacional privado %
76. Fecha de registro 20150224 I
- - [ —— I T ——
77. No. Matricula mercanti 0000139213 ]
78. Departamento 2 3 i =
79. Ciudad/Municipio 2 2 l 85. Extranjero %
Vigencia 86. Extranjero publico %
|——
80. Desde | A "
81. Hasta [ B7. Extranjero privado o%
- —_— L A
> LA
Entidad de vigilancia y control
88. Enfidad de vigilancia y control
N T Estado y Beneficio
Item 89. Estado actual 30, Fenlia cambic de sstado 91. Nomero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 |_ _Y_.L_J :
2 i 1 i I ’
3 } 1 1 J -
‘ I 1 A I -
5 | 1 1 | L
Vinculacién econémica
936 cwang:nl?gﬁn 94. Nombre del grupo econdmico y/o empresarial E‘S&Jﬁé"{,’“’c’gﬂd" [denfificacion Tributana (NIT)de 1@ gg py.

[1 |

97. Nombre o razon social de la matriz o controlante

170. NGmero de identificacion tributana | 171. Pals 172, Nimero de identificacion tributaria
owgo en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razon social de la socledad o natural del exterior con EP

Ennhn manarmaibn dansimamta OG99 04 208 4790736088




OIAN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

Establecimientos
Pagina 3 de 3 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141107990325
41 7. l‘ll!l&lﬂl.l UMI 1 99032
6. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14. Buzén electronico
259 9 1 6 9 2|9 |mruesesyhduanasdebonieds 12
i genci fi sedes o negeci -n‘tjv_n_olroc

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econmica

Establecimiento de comerci ( 2 |Comercio al por mayor de bebidas y tabaco 4 6 3-2

162. Nombre del establecimiento

DISTRIBUIDORA POSTOBON. M

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio =
, |Cordopa 2 3| LaApartada 350

165. Direccion

CL20 14 14

166. Namero de matricula mercantil 167. Fecha cé la matriculs mercantit

0000139214 2015022 4]

168, Teléfono

169. Fecha de cienc
3148543325 |

|

160. Tipo de establecimiento

]
161. Actividad economica

162. Nombre del establecimiento

163. Departamento

164, Cluded/Muriciplc

185. Direccion

166. Nimero de matricula mercantil

| 167. Fecha de la matricula mercantil

| |

168. Teléfono

169. Fecha de clerre
|

160. Tipo de establecimiento

1181, Actividad econoniica

162. Nombre del establecimiento:

163. Deparlamento

164. Ciudad/Municipio

165. Direccion

166. Nomero de matricula mercantil

167. Fecha de la matricula mercantil

1

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

abis mmmmemalhe de e ke PRI, AT S ARAS A ALATAC O




VAMEDAPES ¥ MULEISEAVICIOS

Ana Isabel Jaraba Di Ruggiero

= Nit»26.000.472 - 8 Régimen Simplificado g

_ Carrera 5 No. 11 - 96 Calle Las Flores

Cels. 320 542 8052 - 312 687 8288 - 322 376 3472

Montelibano - Cérboba
(pla] MES | ARO )

20| ob 2czb)

T

Nombre: P&P&\&ACL L1 on lﬂ’fi-

Tel:

Direc:

Nit./C.C.

Yobbsebics-c

' r Recibi en forma de alquiler la cantidad de:
f

N

VALOR DELALQUILER

ARTICULO CANT. VR. UNITAR

0] VR. TOTAL

Silllas Rimax con Brazos

Silllas Rimax Sin Brazo | 300 | 2. 900

3. 600. 00O

Silllas Pequenias Infantiles

Mesa Redonda

Mesa Rimax qo s 500

\. 2o 0co

Mesones

Mesones de Fibra

Manteles Grandes

Manteles Blancos

—

Pequenos Color

Cortinas Luces

Cortinas

Reflectores

Platos Medianos

Copa Flauta

Carpas 4x4 - 6x6

Cilindros x 1x3

Cilindros Metalicos x 1x3

Circulo Metalico

Circulo Madera

Mesa Blnaca x1x3

Base Tortera

Silla Quinceariera de15

Transporte

Sillas Tifany

TOTAL

U.2ko- gco

ABONO

SALDO

RECIBI A SATISFACCION
s Por

dias el cual me comprometo

a devolver

( pia

MES ANO )

E¥ana i Na | |23

ob ?.OQQ

Le solicitamos tenga en cuenta los siguientes puntos

~ CONTRATO DE ALQUILER

1° Usted debe contar y recibir los articulos para verificar el estado del mismo por pequefio

el dafio serd cargado a su cuenta
2" Cuando alquiles manteles tenga en cuenta lo siguiente
No utilice chiches, los materiales manchados seran facturados

Declaro que conozco y acepto este contrato
En caso de daiios o perdidas el valor de cada articulo es Sillas Rimax $40.000

Mesas Rimax $52.000 MesaRedonda $350.000 panteles Grandes $ 35.000
Mesones $250,000 Manteles Faldillin $ 70.000  Manteles Pequefios $ 15.000

Esta Factura de Venta se unifica como titulo valor segun ley 1231 del 17 de julio de 2008
e Incorpora requisitos en el articulo 617 del estatuto tributario
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b

INTERNET Y’PAPEI.ERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0

- Teléfono: 810 4404 - 301 584 4678 Barrio: EL ORIENTE
1~ CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.

| COMPROBANTE DE PAGO ]

N

(CIUDAD Y FECHA: ]
L La acrteti, 20 e —JuF0 2 2w2h INo' ]
[PAGADO A (nombres completos): ‘ . 1
| Aga Tl Jevclbe O BuSETwo E
(PORCONCEPTO: . . . . o
A\Qu\dx b NS vk i brezo Y St vV el
e J
/ (g o \ FIRMA DEL BENEFICIARIO: \
LASUMADE: Y. 2be- 0o Rt —Jowi\Ai
CUtAvC 0Ny S Faptus Sesants || N 2b. 0003z ‘
~) Pid05 Dir Cr&a § -9k <l 105 Flon?
\Cel: 320 342 QoSe J

/ ;u:noso: _“::_i'*"‘ *M*_"(-

/

CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.




RYPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFCA CION PERSOMAL
CEDULA DE CIUDADANIA

wvene  26.000.472
JARABA DI RUGGICRO

APELEIDOS

TANA ISABEL
(Xt R

A 1Jom D

I IRMA

FECHA DE NACIMIENTO 28-NOV-1984
MONTELIBANO
' 3 (CORDOBA)
77 ] LUGAR DE HACIMIENTO
_' 1.70 O+ F
e _d;_‘“ ESTATURA G.S. RH SEXO
éi?_'—t e 05-FEB-2003 MONTELIBANO P L
FECHA Y LUGAR DE EXPEDIGION ‘ )
INDICE DERECHO g%ﬁmm&%ﬁ&%

A-1302500-00442192-F-0026000472-20130622

0033560295A 2 39966355




™~

MEIA MAS HONESTA

3 \
e | N

POR UNA COLO

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Goncepto Actualizacién

14705369183

415)7 :Jllll!lsozo o 1470536918 3

4. Nimero de formulario

5. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzon electronico
9 6 00 1014 T g 1. [Frewsetxitanes Sl 12
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26 NGmero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona nalural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 26000472 20030205
Lugar de expedicion 28, Pals 29, Departamento Iso ';’.‘lumuridplo I I
COLOMBIA 1 6 9 |Cordoba 2 3 I‘Monlelibano 4 6 6
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre < N 34. O%os nombres
JARABA DI RUGGIERO ANA <ISABEL
35. Razon socal il g
36. Nombre comercial . 3. éi_;i.a =l
VARIEDADES MULTISERVICIOS ANNY
BICACION .
38. Pais 39. Departamento 2y 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 8 9 |Cordoba 2 3 |Montelibano 466
41. Direccion principal 7
CR5 11 96
42. Correo electronico anitaB428@hotmail.com S~ 7
43, Cadigo postal 44, Teléfonc 1 320542805 2145. Teléfono 2
CLASIFICACION
Actividad aconomica Ocupacién
Actividad principal Activided secunsiaria Otras actividades 2. Namera
48. Codigo 47. Fecha iniclo actividad 48. Codigo 49. Fecha inicio activicad 50. Codigo 1 2 51. Codigo ema%lecimienws
loo10/[20100602||[7729/l201201722] |4 921108 4| | | J |
Rasponsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 4 9 10 11 12 13 14 15 6 17 18 19 20 210 2 23 24 25 26
S R LK N N Y S A S ([ T O O O S
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar
49 - No responsable de IVA
Obligecos aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| | I l l | l } I | I 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo } ] |57. Modo 1 ]
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
T O O O B = —_—
IMPORTANTE: Sin perjulcio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vig fi yen ia no se exigira su renovacién

59. Anexos

s [ w[X]

Para uso exclusivo de la DIAN

on Mo doroin: | 0]

61. Fecha lszo-oa-zafw:m: 16 |

La informacién suministrada a través del farmulario oficial de inscripcidn, actualizacidn, suspension
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd 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.

Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante:

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

984. Nombre JARABA DI RUGGIERQ ANA ISABEL
985.Cago  CONTRIBUYENTE

Frnbke mmmee———ide e ——te P A4 47 AANA AN COARE
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POR UNA COLOMEIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Namero de formulario

Pagina

3

de 3 Hoja 6
14705369183

VAL

5. Niamero de ldentificacién Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direccién seccional

2600047218.Mmeu¢m

14. Buzon electronico

Establecimi agencias, | fi sedes o

160. Tipo de establecimiento

Establecimiento de comerci o 2

161. Actividad econdmica

Comercio al per menor de otros productos nuevos, en establecimientos espel 4 7 7 4

162. Nombre del establecimiento

VARIEDADES MULTISERVICIOS ANNY

163. Departamento

164. Ciudad/Municipio

Cordoba 2 3 | Montelibano 4 6 6
1 165. Direccion
CR4 16 27
166. Namero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricala mercantl
00118685 12012061 2]

168. Teléfono

169. Fecha de ciere
3205428052 |

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad econdmica

162. Nombre del establecimiento

163. Departamento

164, Cil.ﬂa,.'-'ll:ﬂk. L

— S—

165. Direccion

166. Namero de matricula mercantil

I 167, Fecha de la matricula mercantil

| .

188. Teléfono

169. Fecha de cierre

l .

160. Tipa de establecimiento

161. Actividad econdmica

162. Nombre del establecimiento:

163. Departamento

164. Cludad/Municipio

165. Direccion

166. NGmero de matricula mercantil

167. Fecha de la matricula mercantil

168. Teléfono

169. Fecha de cierre




"

D ] AN BN Formulario del Registro Unico Tributario
Pagina 2 de 3 Hoja 2
Espacio reservado para fa DIAN 4. Namero de formulario 14705369183

I

124II9 84|B 0

Il

5. Namero de Identificacion Tributaria (NIT)
26000

6.0V
8

12. Direccién seccional
Impuesios y Aduanas de Monteria

4 7 2

14. Buzon electronico

1 2

Caracteristicas y formas de las organizaciones

64. Entidades » insfituios de 1deiechu nGbdlico de orden nacional, depariamental,

62. Naturaleza 63. Formas asociativas el i Wy ol
66. Fondos 66. Cooperativas 87 Shoiadadeby orusriemod
68. Sin personeria [uridica 69. Oftras organizaciones no clasificadas 70, Beneticlo L_J
Constitucién, Registro y Ultima Reforma /. Composicién del Capital
Documento 1. Constitucion 2 Reforma
71. Clase 09 82. Nacional %
72. Namero T o
73. Fecha AN, Y A RN 83. Nacional pliblico %
i L [ SRS N WIS W=
74. Namero de notaria
75. Entidad de registro 03 N 84. Nacional privado %
76. Fecha de registro 20120612 neey
77. No. Matricula mercanti 0011868 3 T
78. Departamento 23 /<
79. Ciudad/Municipio ﬁ | L 85, Extranjero %
Vigencia - 86. Extranjero pablico %
80. Desde | N i
81. Hasta S i ) ) 87. Extranjero privado %
|
Entidad de vigilancia y control

88. Entidad de vigilancia y control

[ ]

Estado y Beneficio

Item 89. Estado actual ©0. Fecha cembio Je estado 91. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV

! L_“H_.+J___L——I 3

2 '1 il -
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I, REPUBLICA DE COLOMBIA
" MINISTERIO DE TRANSPORTE
j MINISTERIO DE AMBIENTE Y
DESARROLLO SOSTENIBLE
Y

¢ Ordon

RUNT

SERTIFICADO DE REVISION TECNICO MECANICA Y DE EMISIONES CONTAMINANTES
No. 189797029

DATOS CENTRO DIAGNOSTICO

Entidad que expide el certificado: CDA PLANETA RICA
No. de Certificado de

NIT: 901490569 AcreiliaiEn 22-CDA-083
Fecha de expedicién: 2026/05/30 Fecha de vencimiento: 2027/05/30
DATOS VEHICULO

PLACA: WMT593 CLASE: CAMIONETA

MARCA: RENAULT MODELO: 2022

SERVICIO: Publico COMBUSTIBLE: DIESEL

CILINDRAJE: 2488 NRO. MOTOR: YD25728425pP

NRO. CHASIS: 3BRCD33B4NK590159 VIN: 3BRCD33B4NK590159
LINEA: ALASKAN

COLOR: BLANCO MARFIL

NOMBRE PROPIETARIO: LAURA P. CALAO P.

FIRMA DEL RESPONSABLE
ANDRES FELIPE MONTOYA SOTO

oncesion RUNT 2.0 5AS / Nit 801581627-8 / Colombia / Linea de alencion nacicnal 01 8000 930050 / www.runt gov.co

e i A ——————




' r  INFORME DE RESULTADOS DE LA INSPECCION TECNICA PREVENTIVA

. . CENTRO DE DIAGNOSTICO AUTOMOTOR Dt Stic RE . NIT 900122353
certicar> s 25-105, SINCELEJO (SUCRE )
= ottt | TEL: (5) 2765403 - 3145162346

ALINFORMACION GENERAL

1. FECHA 2. DATOS DEL PROPETARIO O TENEDOR DEL VEHICULO
Fecha de prueba| Nombre o razon social Documento de identidad
2026-05-19  [LAURA PATRICIA CALAO POLO CC (X) NIT () CE { ) No. 30670809
' Direccion l Telefono Ciudad Departamento
CALLE 16 AN 7 77 PABLO SEXTO ) 13225423316 Sincelejo Sucre
____3.DATOS DEL VEHICULO
Placa Pais Servicio Flase Marca Linea
WMT593 Colombia Publico JEE'!““’““" ~ |Renault Alaskan
Modelo No. de licencia de transito ] Fecha Matmulq Color Combustible VIN o Chasis
2022 10023330429 . |2021-0a-29 Blanco marfil__[Diesel 3IBRCD3I3BANKS590159
No. Motor Tipo Motor Fllindraje [ Kilometraje , Numero as {Vld
rios Polarizados Blindaje
YD25728425P DIESEL 248§_ ) 202953 3 |Sillas 5 \Sl (X) NO () SI( ) NO (X)
gé?:SULTADOS DE LA INSPECCION MECANIZADA REALIZADA DE ACUERDO CON L LOS METODOS DEFINIDOS EN LA NTC
Nota. Todo valor méaido, sequido del §imt *indica un defecto encomtras
i e f 15 luces baia 6. Suma de la intensidad de
4 ) todas la 5 luces )
- o ' Rangs  Unidad |
T ) ' ) - ‘ : e 1R bl 5-35 % |Intensidad Maximo Unidad |
: ' dBA g 11100 225  kiux/im
sCape Baga _ ¢
t . me‘””m" 43.50 2.5 ki, 1 ) »5-35 £
- - 7L$p;pen;ion {s1 aplica) 2
Delantera valor Delantera Vator l Trasera Vs era Valor Minimo Unidad
Lﬂuﬂ.‘fﬁa 68,50 Derecha 74 10 ;:: Juieria ] el £1.30 40 %
. A8 Frenos . o o -
5:;(‘:( y Minimo  Unlaad Fuerss ragdad Deseguilibria Maximo Unidad
e o
o5t 6404 00 ] 15.50 30
62.80 50 % SELET, :
S057.0¢ N 25.60* 30 %
Efcaca &g N
duxiliar o — =
. N ©
660 18 % — — e —
feie S N %
L | e ) -
9. Dvsvlacion Interal
g T B - Mixirss
i Eje 1 Eje 2 \L Eje 3 E]e 4 | Ele 5 ,:, 0 10 Urssadivkon
1-0.05 -2.52 ; /
l(J Duposmvas de cobro{so aplica)
{Referencia comerdial de la {Frrore [H— empo % |Maximo Unidad %
llanta gistar |
11 Emisiones de g8ses 11 a vehiculos con ciclo QTTO
e g e 1
[ T T | Hidrocarburo (como
;?4—"1-“ vl Monoxige de cathona | ¥1(10 de Carbon | Oxigens 02 Hexano) Oxam;‘ml:f.:«.n
"c Rpi i\ co o2 . HC o |
| | ! u u |
! | [ { ‘ n
| l > farma i ( Narma _:.,;‘- Vr Narma n HC Vr Norma ; NO Vr Norma |
| | ' v A a a
. | ' :
l | { 4 a d
: | :
|Ralenty > [Ralenti Fo [Ralent % |Ralenti p |Ralenti %
| m
: ’ : |
|Cruceto Crucero % |Crucero % |Crucero p {Crucero % |
J m
s ‘ 11 b Vehiculos a Diesel (opacidad)
Cicla 17 Umdad Ciclo 2 uUmgad Ciclo 3 Unidad Ciclo4  Unidad Valor Norma Unidad
: o] =} I 1
P v = v L Resultado m!
I (rpm) {rpm; _I'_li‘n!\'o"! (rpm)
1 .;EJ,1 de operacion del motor Condiciones Ambientales LTOE Unidad
.:— Temp. Temp. | Unidad Temperaturdnidad Humedad | Unidad Estandar
| Relativa
- _i_uf)lnklﬂ___ Final @ Ambient ¢ % 430 mm_
£ DEFECTOS ENCONTRADOS EN LA INSPECCION MECANIZADA DE ACUERDO CON LOS CRITERIOS DEFINIDOS EN LA NTC
5375 —
T S S e Tipo de defecto
g Descripcion Grupo A S
e
— SN — . ;--, _'_ . A‘, 15 tuerzas fe rensao entre las ruedns de Un USMO &fe, en Cualquiera de sus
Pagina 1 de 2




ta
D. DEFECTOS ENCONTRADOS EN LA INSPECCION VISUAL DE ACUERDO CON LOS METODOS Y CRITERIOS DEF!NIDbS EN LA
NTC 5375

B T o - - —
Cadigo | Descripcion T Grupo Tipa de defecto
L | | A B
Total 0 0 :
D.1. DEFECTOS ENCONTRADOS EN LA INSPECCION VISUAL DE LOS VEHICULOS UTILIZADOS PARA IMPARTIR LA ENSENANZA
AUTOMOVILISTICA
Lodigo ' Descripcion Grupo JPo e oatyts
S I A B8 |
Total 0 0 J

Detectos Tipo A: 500 aguellos de

Nota: vehiculos la de sus
Defectos Tipo B:

ie implican un peligro inminente para 13 sequridad del vahiculo, 1a de otros
blica o al amblents

Petigro potencial para la seqguridad del vehlculo, la de atros vehiculos, de sus
Xupantes o de los demas usuarios de la via publica

ros de la via

£9_|\IFORMIDAD DE LA REVISION

s
APROBADO: SIX_ NO

Numzno DE CONSECUTIVO DE LA INSPECCION
121377

F.
COMENTARIOS U OBSERVACIONES ADICIONALES

2026-05-19 WMT593'15:59
Fin del info

G. NOMBRE Y FIRMA DEL DIRECTOR TECNICO AUTQRIZADO POR EL REPRESENTANTE LEGAL DEL CDA

cc. 20>

f ains o=

AL e ]
2026- 05'19"WMT59315 3

'- - -
JISES DAVID VASQUEZ TORRES
H NOMBRE DE Los OPERARIOS QUE RELIZARON_LA REVISION TFCH"COME(?ICA Y DE EM|5|0N55 CONTAMlNANTES

Rober Arrgvo [Foto delantera] Rober y AL e Ind e we by &7 &b 3a Arraye {Alineacidn de lure
Rober Ochoa Array Fato traseral Rot I t A oa Arroyad | peccidn se sf Mot
R 5 Ochoa Array Tercera placa). Robert arfos hoa & v 3! inferior] Rohert 31 a Arr 1ad de

Roberto Carlos Ochoa Arrdyo [Alineacién, pess. sus

NO ES VALIDO COMO DOCUMENTO DE REVISION TECNICO
MECANICA Y DE GASES

3
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$27" REPUBLICA DE COLOMBIA
2/ MINISTERIO DE TRANSPORTE i
seo.. 1ICENCIA DE TRANSITO No. 10023330420
PUCA MARCA LINEA MOOELD |
WMT593  RENAULT ALASKAN 2022 |
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%, REPUBLICA DE COLOMBIA
w44 - MINISTERIO DE TRANSPORTE

MINISTERIO DE AMBIENTE Y

DESARROLLO SOSTENIBLE

»

RUNT

TARJETA DE OPERACION

DATOS VEHICULO

No. DE PLACA:
CLASE DE VEHICULO:
TIPO DE CARROCERIA: DOBLE

WMT533
——
CAPACIDAD DE PASAJEROS: SENTADOS
CARGA:

LINEA: ALASKAN
NIVEL DE SERVICIO:

RADIO DE ACCION:

DATOS EMPRESA

RAZON SOCIAL EMPRESA: TRANSP
NIT: 401367812

DIRECCION DE LA EMPRESA: CALLE 16A 1
CIUDAD/MUNICIPIO: SINCELELO
FECHA DE EXPEDICION: 2601-202¢

VIGENCIA: DESDE
AUTORIDAD QUE EXPIDE:

ARINA

No.544417
ANO MODELO: 2022
MARCA: RENAULT
COMBUSTIBLE: DIESEL
DE PIE
MODALIDAD DE SERVICIO: ESPECIAL
S ESPECIALIZADOS RGSAS
"5 BARRIO SANTA MARIA
02-2026  HASTA: 13-02-2028

DIRECCION TERRITORIAL CORDOBA

FIRMA DEL FUNCIONARIO

Powered by a"'c'l._H s .




DATOS ENVIC

DIRECCION:
CIUDAD:

ERVACIONES)

GURADDN 12
s .(J ’PRE;V‘,,L_"" ~:
' Mmcmﬂuopom

EFICIARIOS

S ONBR
O COMPANIA LIMITADA ASESORES
UROS

TALLE DEL BIEN ASEGURADO

i WMTS93
1 CAMIONETA_RC
1175
CAMIONETA DE PASAJEROS
R f BLANCO MARFIL
RO DE MDTDQ YD25728425P
) C IBRCD3IIBANKS90159

NOMBRE: MILENIO COMPARIA LIMITADA ASESORES DE SEGUROS

2823408

Powered by @ CamScanner

cennncaoo ns swm
Pdliza N* 2002300421404 :
Certificado: 0 N*: 001

Fecha de Expedicidn: 24/02/2026

A las 24 horas Allas 24 Nores

Comercinles Balivar S A NIT 860.002.180-7
El Darado N* 68 8 - 31, piso 10 Conmutador 3410077
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S e m-:mumwwu modlcas 18 vigenca waive o do nee 00WOS o8 pobble poreter & B Polen e

wporta. Oicha b g Wby o mrcrierin o0 G ptles e 8o s de wiko s pgine de TISTICL WWW Bevinora. gov <o

- LAPREVISORA R A ol isnoks det segare A » %

AFEMION L Compe s S

Powered by @ CamScanner




. REPUBLICA DE COLOMBIA
", MINISTERIO DE TRANSPORTE
MINISTERIO DE AMBIENTE Y
DESARROLLO SOSTENIBLE

?
j Orden

RUNT

-ERTIFICADO DE REVISION TECNICO MECANICA Y DE EMISIONES CONTAMINANTES
No. 189797029

DATOS CENTRO DIAGNOSTICO

Entidad que expide el certificado: CDA PLANETA RICA
No. de Certificado de

NIT: 901490569 Arraditoekbn: 22-CDA-083
Fecha de expedicién: 2026/05/30 Fecha de vencimiento: 2027/05/30
DATOS VEHICULO

PLACA: WMTS593 CLASE: CAMIONETA

MARCA: RENAULT MODELO: 2022

SERVICIO: Publico COMBUSTIBLE: DIESEL

CILINDRAJE: 2488 NRO. MOTOR: YD25728425P

NRO. CHASIS: 3BRCD33B4ANKS90159 VIN: 3BRCD33B4NKS90159
LiNEA: ALASKAN

COLOR: BLANCO MARFIL

NOMBRE PROPIETARIO: LAURA P. CALAO P.

FIRMA DEL RESPONSABLE
ANDRES FELIPE MONTOYA SOTO

oncesion RUNT 2.0 SAS / Nit 801581627-8 / Colombia / Linea de alencion nacional 01 8000 930060 / www.runt gov.co

Powered by CamScanner




r INFORME OF RESULTADOS DE LA INSPECCION TECNICA PREVENTIVA

CENTRO DE DIAGNOSTICO AUTOMOTOR [t
C128 # 25-105. SINCELEJO (SUCRE)
TEL: (5) 2765403 - 3145162346

SUCRE . NIT

certicar>

B e T i—

AINFORMACION GENERAL

0012

2353

1. FECHA o _ 2. DATOS DEL PROPETARIO O TENEDOR DEL VEHICULO
E Fecha de prueba | Nombre o razon social Documento de identidad
j2026-05-19 | [LAURA PATRICIA CALAO POLO CC (X) NIT () CE ( ) No. 30670809
. Direccion :T let
{ elefono Ciudad Departamento
[CALLE 16 A N 7 77 PABLO SEXTO - 13225423316 Sincelejo Sucre
[ _3.DATOS DEL VEHICULO ol
Placa Pais Servicio Clase M
arca Linea
WMTS93 Colombia Publico _[Camioneta  Renault [Ziastcan
;::gom Jl;:':.zg; ;&;::;u de transito ;:; ;m Matricula Colar | Combustible | VIN o Chasis
e o T ) -04- 29 Blanco mrrfnl |Diesel 3BRCD33BANKS590159
0. Motor po Motor ICIIIndrnye Kilometraje | N oy
YD25728425P DIESEL |2483__ ‘202953 ; 5:::::ro d; ;;I?;:ol;;:l'.ﬂ‘.do' s:':';d':{;{x) |
:;::SULTADOS DE LA INSPECCION MECANIZADA REALIZADA DE ACUERDO CON LOS METODOS DEFINIDOS EN LA NTC
Nota. Todo valgr medide sequido del simbolo *, intica un defectn enconts vl
Emisiones Xudible T n die 1as luce 6. Suma de la intensidad de
lodas vpraces
W WG |
15 w  |Intensidad Masimo Unidad
aBA
escape Boja 2 % 111.00 225 khuu’ll‘r"
irquierda 3330 2.5 Kus 05:-35 % |
______ __7.Suspension (si aplica) o
! Delantera Valor Delantera Valor 1 Trasera ' y - Vator Minimo Llﬂl\'f‘-nli
{izquierda 68.50 Derecha 7410 |eguiess : 6134 %0 % |
o o "8 Frenos
[Eticacia T - == i
total iy Onidig fuerra rdad|  Deseguilibrio Méximo  Unidad |
‘. TS EE— B
| suierd b 104 0 M 15.50 30 g ]
|62.80 s0 —
. : 157 N 25.60° 30 Jl
;.\- Lihar - - B o -
., : -
26 60 18 + e ,,_____%
| !_‘_ N 5. J
| PSS L VRS (i, 3 o N
. 9. Dn-wt.nmn lateral
T ] a Eje 5 faximo
el Elnd | Ele 3 Eje {8 E 10 Unidad m/km
-0.05 -2.52 { _ ! ) 1 | +
10. Dispositivos de cobroisi aplica)
isﬂ':'e' a comercial de a ;f e ¢ |Error en tempe % [Maximo Unidad %
lanta distaniia [
Emusiones de gas ) T 11l vehicul iclo OTTO
. — S -3
I ] Hidrocarburo (como o - i
emp. | Monox e ca r i de ca Jxiaenn 02 Hexano} Oxido nitroso
Rom 02 4 = NO
| 0 < HC |
| |
.}. e y e ™ y vr Norma , (HC Vr Norma ; NO Vr Norma
' | » a a
| ) i 4 d 4
e
[Fatent ' [Rafenti Ralent *o [Ralenti o [Ralent! %
[ b
| ;,
Crik J.U ero Crucero % |Crucero p |Crucero 9 |
m
e 116 vehiculos a Desel (opacidad)
kiol uUmaad 192 Umdad Ciclo 3 Unidad Ciclo 4 Unidad Valor Norma Unidad
s 1 i - 1
' ! o " " Resultado il
ernada rpm) trpm) (rpm) __rpmy)
: ! Temperatura de gperacion del Condiclones Ambientales LTOE Unidad ]
“Temp. | Unidad Temperaturdnidad Humedad | Unidad Estandar |
| Inici Final | Relativa
|| tnic al } ina | e Ambient - % 430 n

© DEFECTOS ENCONTRADOS EN LA INSPECCION MECANIZADA DE ACUERDO CON LOS CRITERIOS DEFINIDOS EN LA NTC

5375

Descripcibn

Grupo

Tipo de defectg
A B

b6 Pael fas de renano entre lay n

sedas 06 U TISMO B8, en cualquiera de sus

Powered by CamScanner
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REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE TRANSPORTE

b
-

3 |1CENCIA DE TRANSITO No. 10023330429

PUNCA MARCA ‘ LINEA MODELD
WMT 553 RENAULT ALASKAN 2022
CILNCHIADA CC COLOR SERVICID f
2,480 BLANCO MARFIL PUBLICO |
|
CLA OF VENICULD N CARROCERIA COMBUSTIBLE CAPACIDAD Ko/PL) |
CAMMINETA DOBLE CABINA  DIESEL 5
NUMRERG D S0 TOR REG VIN ‘
YD2572842: 7 N IBRCD3I3IBANKS90159 ]
:«:E_Jio DE SERM REG MNUMERO DE CHAMS REG i
= N JBRCD33B4NK590159 N |
FONL LTS A1 D0(3) ¥ NOMURE(S) . IDENTIFICACION !
C2iA0 PCLO LAURA PATRICIA C.C.30670809

Pawered by m Can.Scanner

L - -
RESTRICCION MOVILIDAD ALINDAJE POTEMCIA HP
PR 163 i "'ﬂ . 1
DECLARACH)N DE (MPORTACKON VE FECHA I\ PORT PUERTAS e

482021000215006 |  12/04/2021 4
UMITACION A LA PROPIEDAD

FECHA MA TRICULA FECHA EXP. LIC. TTO FECHA VENCIMIENTO
29/04/2021 07/07/2021 TAROER

DRGANIRMO NF TRANUTD

INSP TTOYTTE LORICA

IR TR VR VARl (0 KT8 TN 4

Powerad by CamScanner
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)

DATOS VEHICULO

No. DE PLACA:

CLASE DE VEHICULO:

TIPO DE CARROCERIA:
CAPACIDAD DE PASAJEROS:
CARGA:

LINEA:

NIVEL DE SERVICIO:

RADIO DE ACCION:

DATOS EMPRESA

RAZON SOCIAL EMPRESA
NIT:

DIRECCION DE LA EMPRESA:

CIUDAD/MUNICIPIO:
FECHA DE EXPEDICION

VIGENCIA:
AUTORIDAD QUE EXPIDE:

REPUBLICA DE COLOMBIA

< MINISTERIO DE TRANSPORTE
MINISTERIO DE AMBIENTE Y
DESARROLLO SOSTENIBLE

)

RUNT

TARJETA DE OPERACION

WMT5a3

CAMIONETA

DOBLE ABINA

SENTADOS: 5

DESDE

DIRE(

CION TERRITORIAL CORDOBA

FIRMA DEL FUNCIONARIO

No 544417
ANO MODELO: 2022
MARCA: RENAULT
COMBUSTIBLE: DIESEL
DE PIE:
MODALIDAD DE SERVICIO: ESPECIAL

SPECIALIZADOS RG S.AS
5 BARR!O SANTA MARIA
2026 HASTA: 13-02-2028

S

Powered by CamScanner




cennncwo ns smm
Pdliza N* 2002300421404

Certificado: 0 N*: 001
Fecha de Expedicion: 24/02/2026

i

RVACIONES:

B!
GURADON.12
NOMEBR
ATRICIA CALAD POLO
|
1
EFICIARIOS
NOMBRERS
0S AFECTADOS

. N ONBRE D e
10 coﬁmﬁm UMITADA ASESORES 2823408
:SEGURO&

ALLE DEL BIEN ASEGURADO
/ WMTS03
CAMIONETA_RC
2022
CAMIONETA DE PASAJEROS
BLANCO MARFIL
YD25728425F 1
3IBRCDIIBANKS90159

Comercisles Botivar SA NIT. 860.002.180-7
o Bl Doredo N* 68 B -~ 31, piso 10 Conmutador 3410077

Powered by @ CamScanner




B e ———————

AMPAROS
L

CORERTURA

RESPONSARILIDAD CIVIL CONTRACTUAL
OBLIGATORA

Muerie

Incapacidad total y permanente

Incapacidad temporal

Gastos médicos, quirdrgicos, larmacduticos y
hospitalzrios

Amparc Patrimanial

RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
OBLIGATORIA

Daflos a bienes de terceros

Muerte o lesiones a 1 persona

Muerte 0 lesiones a 2 0 mas personas

Asistencia Bolivar

Cotigo ot Causolad que apina 18/09/20211327§ Aty OO

Sidesos actuakizar n

fos siguienies capales

» Por cormeo plegtrénico. contactodsegurosbetivar

» Por contacto Wnlelonico Dasde colular
3122122 y pard fuors do Bogot 0184000 123

« Por correo fisico: Avenida 8| orada No 68 B-11 Pisc
Bogou

Seguros Comarcialgs Butivar S A NIT 860 002 18

Avenids B! Dorado K* 68 B - 31, piso 0 Conmatador 3410007

Bopowh D.C.. Colonmbuae
vy Sagurosk o var 2o

DEDUCIBLE

VAL -‘I' AS 10”“‘\00

: A wal Logal Vigontie.d % & Salaria Minlme Mersa.t el Vigente
Mibone Millanes J
100 SMMLV 0% - 0 SMMLV
'E
100 SMMLY 10% 1SMMLV
100 SMMLV
)U‘L SMMLV
DEDUCIBLE
“ 6 Salario Minimo Memsual Lepal Vigente
Segun condiclones y ciudades con convenio

DO00000132-0000 Comulte este clausudado en la paging waw. segurosbolivar.com

disposgicibn

§3212, para Bogoud

i0 an is ciudad de

A /ot

Fiema Representante Legal

SELAIRLD CLUENTE
COMERCIALES 5 Pigina2oe2

BOLIVAR

Powered by B CamScanner
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| D. DEFECTOS ENCONTRADOS EN LA INSPECCION VISUAL DE ACUERDO CON LOS METODOS Y CRITERIOS DEFINIDOS EN LA

NTC 5375 o
~sd | [ Tipo de defect
Codige I Descripcion Grupo po de defecto
e e - - B o A 8
Total 0 0 !
D.1. DEFECTOS ENCONTRADOS EN LA INSPECCION VISUAL DE LOS VEHICULOS UTILIZADOS PARA IMPARTIR LA ENSENANZA
AUTOMOVILISTICA
T
Cédigo | Tipo de defecto ]
| SN0 8 Descripcion Grupo ]
— 1 A B |
Totall © 0o |
Defectos Tipo A: Son aquelios defect a0 un peligro iInminente para la seguridad del vehiculo, la de otros
Nota: vehicutos |3 de s pantes. la de 1e la via publica o al an
Defectos Tipo 8: 'S qu il para la seguridad del vehiculo, la de otros vehiculos, de sus
oclpantes o ae 1ox domas usuario
CONFORMIDAD DE La REVISION
L APROBADO: S| X_ NO__ |

NUMERO DE CONSECUTIVO DE La INSPECCION

F-CDMENT»\RIOS U OBSERVACIONES ADICIONALES

I sntormic

G. NOMBRE Y FIRMA DEL DIRECTOR TECNICO AUTORIZADO POR EL REPRESENTANTE LEGAL DEL CDA
, ] Lt >
| . il

] i

L = = =

MOISES DAVID VASQUEZ TORRES

H. NOMBRE DE LOS OPERARIOS QUE RELIZAROT_LA REVISION TEL"HITDMEI’,%{ICA Y DE EMISIONES CONTAMINANTES
rio Car Fotsd berta Ca natArfhye Roberto Ca haa Artoyo [Alir i luce

hoa Arroy s delantera! R rt i ,‘«,.h..u':-i

arios

Roberts Carlos Ochoa Arroyo {F " hoa Affoy y ta Carl hoa At
K arlos Ochoa Arroyo [Terce ey
Roberto Carios Ochoa Arroyo [Alinea

NO ES VALIDO COMO DOCUMENTO DE REVISION TECNICO
MECANICA Y DE GASES

Lenerado por: Ténimag ingemena 5.4 § TeCHi RTM (Siste

Pagina 2 de 2
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* INTERNETY PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0

Taléfono: 810 4404 —- 301 584 4678 Barrio: EL ORIENTE
‘-EAeLLE ;sNe 10-24 LA APARTADA CORDOBA. [ COMPROBANTE DE PAGO J
CIUDAD Y FECHA: ;
[ La ArALDG, 23 I JuSo DL 2otk IN"‘
E’AGADO A (nombres completos): A
Alierdor Ytz corbo 26 }
/PORCONCEPTO: N
AiSuiwer S v Vavgwio ;Qy Y $oChvYe cobush La\t, Yoty Y
Condutoy, Poti U xedlhao B (149 Y wurwioy  a oS
\_Purgios <k Noka o L - g
G_RMADEI.BEN 1CIARIO:
CSUMA pe: 2-Yoo- C0O \ b;;q [‘ééc{(qo_p// 7 Wéﬁ/}z
003 _cnionges cuslrecunltos cpn || ™" %?’é'fg, 3LE
PA»L‘)'U:)- Dir: f‘/olf//’
o907 SFGSLLE J
K / APROBO: = ”‘M—"t

CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.




CUENTA DE COBRO N°001
INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0

DEBE A:

A g3 vqilenand
C.C. Y9e L9233 ¢

LA SUMA DE: "2.\|¢o- QOO

N0S —5Vond  cubi© G egded ~F\| Padbd

POR CONCEPTO DE:

AJFir AL 0g N eo\o YxY R2chWiL coapuasble
Yuide Y condutlov, Yo g\ deaglebo S opnas Y
cuviowd X \ed pudles 2 Noja Gea.

Para contancia se firma en La Apartada a los _Z3  dias de el mes de
JusFO de 2026

v M aAVPe eV o7

ce\ 95 &52 557




 REPUBLICA DE ¢
1BENTIFIC AC'OEH Pam'on:i?
« ETULA DE CIUDACANIA
7 98.652.378
- MELENOREZ CARDONA
; 7'—_ ; m?‘"h

& 18
: j! recoa pf wacaento  22-MAY-1976

: BUENAVISTA

(CORDOBA)

LUGAR DE NACREENTO

: 1.68 O+ M
EATATURA 68 AM SOro

03-JUN-1098 CAUCASIA

PECHA ¥ LUOAR DE EXPEDICION ) 4 fosa? 2= "8




b e No. 96862378

PREMA (M) <ACHe 1D % L T
22-05-1978 g O+
FLOWA D By uee iy
29122025
FEETROCIR 0 O CARPLTIOR

ORAN N (D VAN O LTRSS
STRIA DPTAL TTOYTTE CORDOBAAPARTADA

ESTA LICENCIA 1S VALIGA EX TOOO L TEARITORIO MACIONAL
LC 10000555451













ABo

1

RS 1 Sim
SEGURO
POLLLA OF SUIGURD DL CAROS CORPOIALLS CAIADOS A LAS MRIOMAS (N ACODINTLS OF TRANNITO
FECMADEEXPEDICION |  VIGENCIA
[ ANO - IMES 1 DlA | DESDE AR MES; | THA ¢ HASTA ARG | MES | Dia
| | Lason | Las2ase :
| 2026-06-04 | ‘ows 2026-06-05 | 2" 2027-06-04
No, DE POLIZA., | PLACA No. CLASE VEHICULO | SERVICIO CILINDRAJEVATIOS | MODELO
4308007922515000 | 1IYS138 CAMPEROS O CAMIONE™ \ PARTICULAR 1998 | 2017
|PASAJEROS | MARCA | RENAULT | CANeOCERA
{ - a
5 |¥= | DUSTER OROCH | DOBLE CABINA
No. MOTOR [ No. CHASIS ¢ No. SERIE | No.ww CAPACIDAD TON.
F4RE412C013751 i 93Y9SR5B6HJ312898 93Y9SR5B6H.J312898 i 0.65
APELLIDOS Y NOMBRES DEL TOMADOR | TELEFONO DEL TOMADOR | mPo DE DOCUMENTO | No. DE DOCUMENTO | CIUDAD RESIDENCIA TOMADOR
i j DEL TOMADOR i DEL TOMADOR ;
MELENDREZ CARDONA, ALEXANDER {remeye i CcC | 98652378 {LAAPARTADA
CODIGO DE ASEGURADORA | COD. SUCURSAL EXPEDIDORA | CLAVE PRODUCTOR | No. FORMULARIO | CIUDAD EXPEDICION
| { !
AT1324 |43 999913588 i 0 BOGOTAD.C
HASTA
TARIFA | PRIMA SOAT | CONTRIBUCION FOSYGA | TASA RUNT PBggronin POR VICTIMA 263 1 3 1 UNIDAD
E i i | A GASTOS MEDICOS QUIRURGICOS, { ’ VALOR
{221 s 621200 | $ 323000 1% 2400 E FARMAGEUTICOS Y HOSPITALARIOS 701 ,68 2 T il Ao
roTALAPaGAR s S 8,77 (UVT)
$ 946600 C. INCAPACIDAD PERMANENTE il SALARIOS
/ 180 MINIMOS
= D, MUERIE Y GAS 1US FUNERARIUS 5750 LEGALES
T DIARIOS
A AUTORZADA J VIGENTES

Decreto 2644 de 2022: Tarifas diferenciales y ajuste con base en la UVT 100, 110, 120, 140, 150, 711, 712, 721, 722, 731, 732, 810, 510, 520.

«  Es obligatorio portar la pdliza del SOAT, sin importar el medio de entrega seleccionado por La Previsora S.A.

+ La auloridad de lransito pedra requerir la poliza en cualquier momento.
(SMS) o Fisico: impresa en papel comin.

Esta podra ser presentada en los siguienles formatos: Digital: a través de comeo electronico o mensaje de lexto

«  Sitiene inquietudes sobre el proceso, puede comunicarse desde su teléfono movil marcando al #345 para recibir la asesoria necesaria,

Circular Extema 013 de 2024 emifida por la Superintendencla Financiera de Colombia, se permite que la vigencia minima del SOAT para vehiculos extranjeros que circulen en zonas de
frontera sea diaria. Los vehiculos que no rednan los dos anteriores supuesios, deben regirse por las disposiciones del numeral 2 del articulo 193 de EOSF, en virtud del cual la vigencia minima

del SOAT debe ser anual.

Sefior usuario tenga en cuenta las siguientes recomendaciones:

‘Recuerde portar siempre su SOAT, las autoridades de transito se lo pueden solicitar en cualquier
momento.

*Recuerde validar que su péliza esta registrada en el RUNT.

«Esté atento al momento en que deba renovar su poliza. No tener SOAT vigente acamea multas
‘econémicas, la detencion del vehiculo y en caso de accidente de trénsito el cobro por todos los costos de
la atencién de las victimas del accidente.

+Adquiera su SOAT en lugares aulorizados.

En caso de accidente de tréansito:

<Si alguien resulta herido, debe ser atendido por el prestador de servicios de salud mas cercano al lugar
del accidente siempre que tenga la capacidad para brindar la atencion requerida por las victimas.

Habeas Data:

Declaro que de forma previa, al momento de |a emision de esta pdiiza, he aulorizado
a LA PREVISORA S.A. Compaflia de seguros, para que consulte, aimacene,
administre, transfiera la informacion personal suminisirada durante el proeeso de
emision de esta poliza, directamente o por medio de o allados ¢

para registrarme en sus bases de dalos, informarme por medios esu-ms comeo
electronico, lamadas telefonicas, envio de mensajes de texto ylo utilizando
aplicaciones de mensajeria r todo o | do con la emisién,
modificacién, o anulacién de la(s) péliza(s) que he adquirido, todo lo relacionade con

intamas  da Ia

sste  contrate,  parn schudine  ectodistiens

gestionar urrpaﬁas de mercadec y/o comerciales relacionados con la(s) pélizs[s]
que adquiero, asi mmo de otros ramos de seguros que maneje LA PREVISORA SA

samnafis  da  eapuene
e =g

«Ningin prestador de servicios de salud del pais puede a atender vi de de

trénsito (articulo 195 Decreto Ley 663 de 1993) En caso contrario, denuncie ante la Superintendencia
Nacional de Salud.

Para los gastos meédicos, el cobro ante la aseguradora o el Fosyga lo debe realizar la institucion
prestadora de servicios de salud.

«Para presentar la reclamacion ante |a compailia aseguradora no se requiere acudir a terceros

Clausula de Coexislencia de Pdlizas:

Fn caneardancia eon I disonesin en la Cironlar Fxfama 021 de 2017 emitida nor Ia Simerintendencia

Financiera de Colombia LA PREVISORA S.A. podrd de manera unilateral y exclusivamente a favor del
la vigencia de la péliza, cuando al momento de registrar fa misma en e RUNT, se

oorrobone que existe una poliza vigente. En estos casos, LA PREVISORA SA., modificard la vigencia en

su fecha de inicio, teniendo como referente la fecha de vencimiento de la poliza que se encuentra

da de todas las funciones que directa o indirectamente se
les haya gadc a las g o se les otorguen en el futuro, asi como
novedades, referencias y manejo de la pdliza y demas servicios que surjan del
presente contrato, el cual conozco y declaro aceptar én todas sus partes

Declaro que se me ha informado que, como Titular de informacion tenge derecho a
conocer, actualizar y rectificar mis dalos personales, soficitar pnieba de autorizacion
que he otorgado para su fratamiento, ser informado sobre el uso que se ha dado a los
mismos, presentar quejas ante la SIC por Infraccién a la ley, revocar fa autorizacion
VIO SUNGIET 1@ SUPIESION U¢ SUS UdiUS 811 IUS CasUS el yue Sed procelenie y attuued
en forma gratuita a los mismos una vez al mes, qua podré ejercarlos en la calle 57 #
9-07 en la ciudad de Bogotd, por medio del leléfono 3487555, y que para mas
informacion sobre el tratamiento de mis dam es podb\e aocednr a la Poliica de

Tonbommioote do lofammaalla snbe =balon do fateeaiio.




FNTEKNET ¥ PAPELERIA EL ORIENTE NiT. 1066568305-0

Teléfono: 810 4404 — 301 584 4478 Barrio: EL ORIENTE (
CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA. | COMPROBANTE DE PAGO }

CIUDAD Y FECHA: _ ) I No: 1
L o Apadaba, 23 G Soro e =oeh J
(PAGADO A (nombres completos): ) )
s Fviar pdad Guews vo Geeg |
(PORCONCEPTO: N

AN e un Nebfwlo My fnavle o uualdYae, Yedaoe Y
C,Dn«::}ul“DY. yYari U bt o . s ) eovrenind & oS 190“\)}0:)

e vcta e

LASUMA DE: (- M 0D

P
\ GRMA DEL BENEFICIARIO: \

N0 —~ANPAL) IO CantoS —~FL ;..c.. No. \.0ER-Q3E-F03
Pwﬁ 09 e
\ ~/ |peroso: _;:‘%o“ weffle . 0¢.

CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.

WA




CUENTA DE COBRO N°001
INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0

DEBE A:

Fagion buwa Wordoce
C.C. Lokt Qi b- 363

LA SUMA DE: 2-{uo-000

VO3S —~SNod cuddwo Foed  —~F1 P dod

POR CONCEPTO DE:

AQuitey < wr vdsedle Upy $riNe cous Ride
Qaid ¥ Cb’iclm(‘*ﬁh Pori 0 deasVe o I s Y
cskfedion o VoS pusles S vyolh cion

Para contancia se firma en La Apartada a los _ €3 dias de el mes de
U0 de 2026

Yabran Guena

cc. )03 99b- b3




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA
e 1.067.956.763
GUERRA MARQUEZ
APELLIDOS

FABIAN ANDRES

NOMBRES

,cim 7f7 ‘Qmﬂi

FECHA DE NACIMIENTO 18-JUL-1997

MONTERIA .
(CORDOBA) .

LUGAR DE NACIMIENTO
1.68 O+ M

ESTATURA G.S. RH

06-NQV-2015 MONTERIA
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C. DEFECTOS ENCONTRADOS EN LA INSPECCION MECAMIZADA DE ACUERDO CON LOS CRITERIOS DEFIMIDOS EN LAS NTC 5375, NTC 6218 Y NTC 6282 (segin
corresponda).

. de celecta

cosgs Osctptn onpe i
117302 Frand de eSRCONAMSND (38 pargueo S8 Mmano) oon wa sfolda nfeforn al 1B% 5. 7 Sulema de frenos X
Tosal 0 1
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REPUBLICA DE COLOMBIA
~ MINISTERIO DE TRANSPORTE

MINISTERIO DE AMBIENTE Y
DESARROLLO SOSTENIBLE N
{betad y Orcen
' RUNT
TARIETA DE OPERACION
No.452578
DATOS VEHICULO
No. DE PLACA: LJZB59 ARO MODELO: 2023
CLASE DE VEHICULD: CAMIONETA MARCA: RENAULT
7irG Ot CARROCERIA: DOBLE CABINA CONCOMBUSTIBLE: CicsEL
CAPACIDAD DE PASAJEROS: SENTADOS: 5 DE PIE:
CARGA: MODALIDAD DE SERVICIO: ESPECIAL
LINEA: ALASKAN
NIVEL DE SERVICIO:
RADIO DE ACCION: NACIONAL
DATOS EMPRESA
RAZON SOCIAL EMPRESA:  COMPANIA DE TRANSPORTES Y TURISMO ALFRATRANS SA S
NIT: 901333948
DIRECCION DE LA EMPRESA: CR 43 # 64 73 INT 401
CIUDAD/MUNICIPIO: MEDELLIN
FECHA DE EXPEDICION: 09-10-2024
VIGENCIA: nESNE. Na.1N.30%4  HACTA- NA. 102078
AUTORIDAD QUE EXPIDE:  DIRECCION TERRITORIAL ANTIOQUIA
FIRMA DEL FUNCIONARIO
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REPUBLICA DE COLOMBIA

| MINISTERIO DE TRANSPORTE 113
 LICENCIA DE TRANSITO No. 10034964477
PLACA MARCA LinEA MODELO
. eSS RENAULY Al ARWKAN 2023
. 2488 BLANCO HIELO POBLICO
CLASE DE VEMICULD TIPO CARROCERIA COMBUSTIBLE CAPACIDAD KgiPsl
CAMIONETA DOBLE CABINA CON DIESEL 655-5
. NUMERD DE MOTOR REG
. YD25751780P N 3BRCD33B1PK590428
. sea uOiMERO DE CMARS REG
e N 3BRCD33B1PKS90428 N
PROPIETARIO: APELLIDO(S) Y NOMBRE(S)
CHAKER CALDERA GIOVANNA ALEXANDRA c.c.m@-@amScanner
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A6a

Eu - IRy
SEGURO
POLLZA OF STGUSO DE DANOS CORPORALES CAUSADOS A LAS MURSOMAS LN ACCIDINTLS OF TRANSITO
| FECHADEEXPEDICION |  VIGENCIA
{ ARO. [MES [ DiA | DESDE ARG | MES iDIA , HASTA ARG | MES 1DIA
’ | LAS 00 | LAs2359
| 2026-06-04 | roms 2026-06-05 | 2 2027-06-04
No. DE POLIZA. | PLACA No. | CLASE VEHICULO ; SERVICIO CILINDRAJENVATIOS | MopELO
4308007922515000 w 1¥YS138 . CAMPEROS O CAMIONE" . PARTICULAR 1998 | 2017
jrstenon. |y | RENAUET - caRmocERiA
3 \.”.'f.:u DUSTER OROCH ‘ DOBLE CABINA
No. MOTOR | No.CHASIS 6 No. SERIE ; No.VIN i CAPACIDAD TON.
F4RE412C013751 i 93Y9SR5B6HJ312898 I 93Y9SR5B6HJ312898 E 0.65
| APELLIDOS Y NOMBRES DEL TOMADOR | TELEFONO DEL TOMADOR | TIPO DE DOCUMENTO | No.DE DOCUMENTO CIUDAD RESIDENCIA TOMADOR
| DEL TOMADOR | DEL TOMADOR {
MELENDREZ CARDONA, ALEXANDER  Snisgi c 1.CC 198652378 LAAPARTADA
CODIGO DE ASEGURADORA 1 COD. SUCURSAL EXPEDIDORA 1 CLAVE PRODUCTOR No. FORMULARIO | CIUDAD EXPEDICION
1 i ! i
AT1324 | 43 | 999913588 o ! BOGOTAD.C
HASTA
TARIFA E PRIMA SOAT | CONTRIBUCION FOSYGA | TASARUNT i AMPAROS POR VICTIMA 263 131 UNIDAD
g | $ 323000 i $ 2 | A GASTOS MEDICOS QUIRURGICOS, | ’ . VALOR
221 i ! i 400 FARMACEUTICOS Y HOSPITALARIOS {
i e Y MOVILIZACION DE VICTIMAS 8 77 (UVT)
$ 946600 C. INCAPACIDAT) PERMANENTE oy SALARIOS
[ 180 MINIMOS
- L. MUERIE ¥ GAS 1US FUNERARIUS 750 LEGALES
DIARIOS
FIRMA AUTORIZADA VIGENTES
Decreto 2644 de 2022: Tarifas diferenciales y ajuste con base en la UVT 100, 110, 120, 140, 150, 711,712, 721,722, 731, 732, 810, 910, 920.
«  Es obligatorio portar la péliza del SOAT, sin importar el medio de entrega seleccionado por La Previsora S.A.
» La autoridad de transito podrd requerir la péliza en cualquier momento. Esta podra ser p da en los sig fi : Digital: a través de comeo electronico o mensaje de texto

(SMS) o Fisico: impresa en papel comiin.

+  Siliene inquietudes sobre el proceso, puede comunicarse desde su teléfono mévil marcando al #345 para recibir la asesoria necesaria

Circular Externa 013 de 2024 emitida por la Superintendencla Financiera de Colombia, se permile que la vigencia minima del SOAT para vehiculos extranjeros que circulen en zonas de
frontera sea diaria. Los vehiculos que no reunan los dos anteriores supuestos, deben regirse por las disposiciones del numeral 2 del arliculo 193 de EOSF, en virfud del cual la vigencia minima

del SOAT debe ser anual.

Serlor usuario tenga en cuenta las siguientes recomendaciones:

*Recuerde portar siempre su SOAT, las autoridades de Wrénsito se lo pueden solicitar en cualquier
momento.

+Recuerde validar que su poliza esta registrada en el RUNT.

*Esté atento al momento en que deba renovar su poliza. No tener SOAT vigente acamea multas
econdmicas, la detencion del vehiculo y en caso de accidente de irénsito el cobro por todos los costos de
la atencion de las victimas del accidente.

~Adquiera su SOAT en lugares aulorizados.

En caso de accidente de transito:

*Si alguien resulta herido, debe ser atendido por el prestador de servicos de salud mas cercano al lugar
del accidente siempre que tenga la capacidad para brindar la atencién requerida por las victimas.

*Ningun prestador de servicios de salud del pais puede negarse a alender victimas de accidentes de
trdnsito (articlo 195 Decreto Ley 663 de 1993). En caso contrario, ie ante la P

Nacional de Salud.

*Para los gastos meédicos, el cobro ante la aseguradora o el Fosyga lo debe realizar la institucion
prestadora de servicios de salud.

+Para presentar la reclamacion ante la compailia aseguradora no se requiere acudir a terceros.

Clausula de Coexistencia de Polizas:

Fn roncordencia eon o dissiesln en 1a Cirenlar Fytama 021 de 2017 emifida nor 1a Sunarntendencia
Financiera de Colombia, LA PREVISORA SA. podré de manera unilateral y exciusivamente & favor del
consumidor, modificar la vigencia de la poliza, cuando al momento de registrar la misma en el RUNT, se
comobore que existe una pdliza vigente. En estos casos, LA PREVISORA S A, modificard la vigencia en
su fecha de inicio, teniendo como referente la fecha de vencimiento de la pdliza que se encuenira

Habeas Data:

Declaro que de forma previa, al momento de la emisién de esta péliza, he autorizado
a LA PREVISORA SA. Gompsma de seguros, para que consulte, almacene,
tr la suministrada durante el proceso de
emision de esta pdliza, direclamenle o por medio de terceros o allados comerciales,
para registtarme@ en sus bases de dalos, informarme por medios escrifos, commeo
electronico, llamadas  telefonicas, envio de mensajes de texto yio uilizando
apl de jer anea, todo lo relacionado con la  emision,
modificacién, o anulacién de la(s) péliza(s) que he adquirido, todo lo relacionado con
oot Sconinin o’ setedineentadieines T inkemer e i i
gestionar wmpaﬂas de mercadec y/o comerciales relacionados mn la(s) pélizats)
que adquiero, asi como de olros ramos de seguros que maneje LA PREVISORA SA
enviarme informacién derivada de todas las funciones que directa o indirectamente se
les haya o a las g ras o se les otorguen en el futuro, asi como
novedades, referencias y manejc de la pbliza y demds servicios que suran del
presente contrato, el cual conozco y declaro aceptar en todas sus partes.
Declaro que se me ha informado que, como Titular de informacion tengo derechc a
conocer, actualizar y reclificar mis datos personales, solicitar prueba de autorizacion
que he otorgado para su tratamiento, ser informado sobre el uso que se ha dado a los
mismos, presentar quejas anle la SIC por infraccién a Ia ley, revocar la autorizacitn
YU SUNGHAI 13 SUPIESION Ue Sus UAIUS €1 105 Cas0S €1l Yue Sea PIoceUerlie Y acceoe
en forma gratuita a los mismos una vez al mes, que podré ejercerios en la calle 57 #
907 en la ciudad de Bogotd, por medio del leléfono 3487555, y que para mas
on sobre el jento de mis datos es posible awader a la Politica de

Toataminate da inkemmasibo an e Adalne da labsssal coorae: o Snass aan
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INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0
Teléfono: 810 4404 - 301 584 4478 Barrio: EL ORIENTE
CALLE 25 Ne 10-24 LA APARTADA CORDOBA.
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CUENTA DE COBRO N°001

INTERNET Y PAPELERIA EL ORIENTE NIT. 1066568305-0
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FECHA DE NACMENTO  03-ENE-1968
BUENAVISTA

LUGAR DE NACINIENTO
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09-MAY-1889 BUENAVISTA
FECHA ¥ LUGAR DE EXPEDICION Anten due ‘)'--




FORMATO COMPLETO
HOJA DE ViDA

Persona Natural

{Leyes 100 de 1595 480 y 447 de YUGH)

ENTIDAD RECEPTORA

FRSONALFS

PRIMER APELLIDD SEGUNDO APELLIDD {O DE CASADA) NOMERES
Duaz Salcado Eddma Eddn
DOCUMENTC DE IDENTIFICACION SEXC NACIONALIDAD PAIS

cc ®cc o PAS O No. soeaiacs F ® M O coL ® EXTRANJERO  (T)  colomsia

LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO DM

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO IRECCION DE CORRE SPONDENCIA

FECHA ) CALLE 37 - 10 17 BARRIO TIERRA SANTA

PAIS COLOMBIA PAIS COLOMEIA DEPTO  CORDOBA

DEPTO CORDOBA MUNICIPIO LA APARTADA

MUNICIPIO BUCNAVISTA TELEFONO EMAIL edimadiaz 201 4ghgmamt com

FORMA,

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o A 6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60, A 110, DE EDUCACION
BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

EDUCACION BASICA TiTULO DBTENIDO l BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1 [ | kN ! 4 l 5° 8 [ ) ig 1 8 I 9’ iy | 1’ MES I or I ANO l 2017

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
OHUGENCIE ESTE PUNTQ EN ESTRICTO ORDEN CRONOCLOGICO 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 TARJIETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY;

CAPACITACIONES / OTROS CONOCIMIENTOS

TERMINACION
MEDIO DE CAPACITACION | INSTITUCION MODALIDAD CURSO
MES ANO
VIRTUAL SENA EDUCACION PARA EL TRABAID ¥ | MANEID OE LOS RESDUDE SOUD0S oy 2022
DESARROLLO HUMANCO
PRESENCIAL FUNDACION PARA UN EDUCACION PARA EL TRARAID ¥ | MARROGQUINERIA EN DISEND ¥ 1" 2021
MANANA ME JOR | DESARROLLO HUMAND | PRODUCCION DE CALZADO Y GESTION
L EMPRE SARIAL
PREGENCIAL ESCUELA SUPERIOR DE | EDUCACION PARA EL TRABAJD v | PLANIFICACION FINARNCIERA PARA EL 11 72018
J T P

Agglgﬁlygggg%jgy ?_lgg ICA %% B%%‘%E! Fﬁ&%
PRESENCIAL ESCUELA SUPERIOR » SACION “L TRABAJO Y | FINANZAS PUBLICAS ¥ P U STO (] 2018

W Egﬁumlm HUMANO
I~ PRESENGIAL ¥ , [TRETRUMENTDS DE PLANT CACTON o8 08

ADMINISTRACIC ICA DEEHR% L0 HUMANG FINANCIERA ENFASIS EN MEMP

PRESENCIAL ESCUELA suﬁnr?;l% gE EDUCACION PARA EL THABAIO ¥ | REG/MEN ECONOMICO ¥ DEHAC/ENDA o7 2018
WMWW ICA

PRESENGIAL ESCUELA D& EDUCACION PARA EL TRABAJO Y | FUNDAMENTDS TEORICOS DE o7 2018

INIS TRACT JBLICA W} PRESUPUESTO Y FINANZAS PUBLICAS

| VS A AANIVN TSN WYY T ETa VW WE W STV F R D& LTI




FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

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

TERMINACION
MEDIO DE CAPACITACION | INSTITUCION MODALIDAD CURSO -
MES ] AR
ADWINISTRACION PUBLICA| DE SARROLLO AUNMANGD PREGUPUESTO PUBLICT
PRESENCIAL EMPRE GA EDUCACION PARA EL THABAJIO 7 | GESTION MUNICIPAL ¥ AGTITUDES 05 Z013
MULTIPROPOSITOS DESARROLLO MUMANO NECESARIAS PARA BUEN DESEMPENG
PROYECTOS ¥ DE LA ADMINISTRACION MUNICIPAL
PRESENCIAL ALEAL:&A LA %ﬁrm EDUCACION PARA EL TRABAJO Y | TALLER EN LEGISLAGION COMUNAL 04 2012
E%%Qﬁ F%LU HUMAND
PRESENCIAL ESCUELA DE ARTES DUCACION PARAEL TRABAJD ¥ | DECORAGION EN BOMBAS ag 2011
MANUALES Y BELLEZA DESARROLLO HUMANO

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

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

EMPLEOQ O CONTRATO ANTER!OR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS : N
ALCALDIA DE LA APARTADA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CORDOBA LA APARTADA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

va| o8 | Mes| os [ an] 2wz [oo] 08 [wes| n | Ao | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
AUXILIAR DE SERVICIOS GENERALES 11! ALCALDIA SECRETARIA DE GOBIERNO

EMPLED O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
ALCALDIA DE LA APARTADA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELEC TRONICO ENTIDAD
CORDOBA LA APARTADA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE HE TIRO

Lua] 01 lm.s] uzlam] 2023 Dml 30 I“"‘I 04 l Aml 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
AUXILIAR DE SERVICIOS GENERALES V SECRETARIA COBIERNO

EMPLEOQ O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
ALCALDIA DE LA APARTADA X COLOMBIA

—— —_—
OEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELEC ITRONICO ENTIDAD
CORDOBA LA APARTADA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRQ

oia | zs[msl I ESEEE oa ] 2 [ Mos| 12 | an | 2022

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
AUXILIAR DE SERVICIOS GENERALES V SECRETARIA GOBIERND




FORMATO COMPLETO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Layes 190 da 1995 489 y 443 de 1998)

EMPLED O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD
ALCALDIA DE LA APARTADA

PUBLICA PRIVADA PAIS

X COLOMBIA

DERPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOD ELEC TRONICO ENTIDAD
CORDOBA LA APARTADA
TELEFONGS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

Dia I 21 | mos| o1 | s ]| nn oal 2 [ mes| or | ane ] 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL OEPENDENCIA DIRECCION
AUXILIAR OPERATIVO | ALCALDIA SECRETARIA DE COBIERNO

EMPLED O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
ALCALDIA DE LA APARTADA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CORDOBA LA APARTADA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RE 11RO

Dia l 29 I Mes ] o1 [ Ano | 2021 Dia I 29 ] Mes I 12 ] ano | 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

AUXILIAR DE SERVICIOS GENERALES i

ALCALDIA SECRETARIA DE GOBIERNO

EMPLED O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
ALCALDIA DE LA APARTADA X COLOMBIA
me—————————————eeeeeeeeeeeeeee )
— ]
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREG ELEC TRONICO ENTIDAD
CORDOBA LA APARTADA
TELEFONOS FECHA DE NGRESO FECHA DE RETIRO
DraI 10 | mos| o8 | aw| 2020 pa | 3 | mes| 1z | an | 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
AUXIL'AR DE SERVICIOS GENERALES Il ALCALDIA Y SECRETARIA DE GOBIERNO
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
ALCALDIA DE LA APARTADA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CORDOBA LA APARTADA
JELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RE TIRO
o | 03 | wes| 03 | as | 2020 oa | 03 | Mes| o8 | ane [ 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

AUXILIAR DE SERVICIOS GENERALES 11

ALCALDIA SECRETARIA DE GUBIERNO

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EQUCATIVA PUBLICA FPRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRQ
b | Jor | P ] 2 I 0 .
AREA DE CONOCHIENTO NIVEL EDUCATIVO OIRECCION




FORMATO COMPLETO

HOJA DE VIDA

Persona Natural

ce 1995 489 y 447 de 1998

 eves 48
Leyes 15

O TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIGQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS ¥ MESES

TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO y 3
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO ] 0
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 3 3

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTD QUE S! NO = ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DFEL
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL. PARA EJERCER CARGOS EMPLEQS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON
LA ADMINISTRACION PUBLICA

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

Ciudad y fecha de diligenciamiento

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

CBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

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

Caudad y focha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA QRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No 180000 1T7T0 PAGINA WED www funtnpublica gov to




Formulario del Registro Unico Tributario

2 Concepto 0 727 Actualizacién

|
|
| 4 Numero de formulario 14738624560 |
| |
|
| |
‘ "I \I i I E i
| 14151770721 2489984(E02 01473862356 0 |
| . |
(5 Nismere aa loontfcanén Tnbutana (NIT) 6 DV |12 Direcc:dn saccional (N _' i Buzdm?iaclaﬂro i
l 5088 3969 8‘ g |Impusstasy Aduanas de Monturia '\ N ) 1 2 I /
| IDENTIFICACION o '\“\., 1;
| 24 Tipo ge contribuyente 25 Tipo de documento [28 runmero oo 1gery ﬁcac.:m’ ) | 7 ~ i?'r' Fecha expedhaitn |
1Persv:ma natural o sucesion (liquida 2 [Cedula de Ciudadania 13 50883998" A | 198905049 |
il [t - g \ ; 1 1983058 89)
‘L.uger da expedicion 28 Pals 29 Depariamento \ Y 4 Jao cmmwm pio |
COLOMBIA 1 6 9 |Cerdova 253\ auenawm 07 9|
e S e e = o S P |
31 Pnmer apefido Taz Segmd:)apeudc 33 Frimornombe | MY > e ‘ornarr:;res I
T Y A |
DIAZ SALCEDO EDMA N7 ‘gom-q !
38 Razon social o ) ‘ N :
|
| 38. Nombre comercial | a7-sagiis, i
B — S - NN R ]
| I..BII.,AC!ON -'
2 Pais 39 Departamento [40 cucaamunicpe
ICOLOMBM 16 9 Cordova & < 23 La Apartada 3 50| ,
s Al Aol . 4 B S M . B —_— —_ e = = Rt
41 Dweccién gnnopal
BRR TIERRA SANTACL 37 10 17 .
42 Correo elecironico ediimadiaz2014@gmail com )] {
|43 Congo posial —[u Teldleno ! 3145777286 7{45 Tetétono 2 I
' ' CLAS|FICACION Z
| Actiyidad economica Ocupacion :
| Actividad principal Lcﬁ'ﬂma.licundrl_nr : =cd Otras actividades e 1
| 48 Codgo 47 Fecha irtic actv.dad 48 CQ:ilgq 'n'.g' Fecm‘,-.w_:b activgad 50 Soage 1 2 51 Cocigo esiablecnnentos ‘
w ) ’ ; I ‘ |
8 298]l2010010 1)} -] Al ) lo 2 2 1] ‘ !
f Reqpomahﬂmudas, Calidades y Atributos |
| 1 2 3 4 5.8 et K 0 o1 12 13 14 15 1 1T 18 19 20 21 22 24 25 2% |
/7 | e . - | I
52 codgol4 9 I I N ot N I (N N I S T O I A A
49 - No responsatle ce IVA LR X ,
! ‘ i
] |
l \ NS S ) |
| 3 < t |
* \ |
| i
i ‘Usuarios aduaneros N N Exportadores
i 1 2 e 5 6 7 8 ] 10
| | 1 : l ! i } ] | 55 Forma 58 Tioo Servicio 1 2 3
| 54 congo | | ! | seel] 57 Moda | L | |
| 1 12 13 14 15 1% 7 18 19 20 ' 1
[ I ! | |ss crc | l |
| | | ‘ '
! IMPORTANTE: Sin perjulclo de las actuafizacl & que haya lugar, la Inscripcién en el Registro Unico Tributardo -RUT-, tendrd vigencla indefi yen encia no se exigird su rencvacion
[ Fara uso oxclusivo de la DIAN
| r
. 1-02-02/15:03 07
| awes S o [ ] 60.No.0oFolos | 3 61 Fecha |2021-02-02/15.03 |

| Lainformackin suminisirada a traves del formulano olical de insehpaon, acializacon, suspensicn
y cancelacién cel Regsiro Unico Tnbutane (RUT), deberd ser axacla y veres, en caso ge constatar
insaactitud en alguno de los Jalos summisirados se adelantardn los proced mienlus administiathos
sanconalcrios o de suspensitn, segun el case Pasdgrale del aniculo 16 1.2 € del Dacrato 1625
del 2016. De igual manera al forrmalizar e vimte ef usuenio fue nformado y scepto In puilics ge
tratamiento de datos ley 1581 Jp 2012

Firma de! soliciante

S11 panucio de ias vanficauones que la DIAN reaice
Fima aulonzada

ELJACH HERNANDEZ EDUARDQ ERNESTO
Gestor |

o
@
(3

rombre

965 Cerge

Facha gmlac :0n dogumento PDF 08.02-2024 02 06

z|

e



 aportes Planilla Resumen
" enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e ICBF
CC 50883998 DIAZ SALCEDO EDILMA EDITH INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 37 10 17 LA APARTADA-CORDOBA 5242486 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-03 2026-03 326755588 9504910936 | 2026/04/24 2026/05/21 | BANCOLOMBIA 27 $232,500

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre ingfret pfcor|vst/sinfige [imaj irl |vip[codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa | Aporte |Dias IBC Aporte :gﬁzerngr Total Aportes
e

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,750,905  $218,900 $1,750,905 $228,100
Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $0| $0| $1,750,905 $218,900 $0| $0| $1,750,905 $9,200| $0| $0| $228,100
Ciudad: LA APARTADA Depto: CORDOBA (1 Afiliados) $0 $0 $1,750,905(  $218,900) $0 $0 $1,750,905 $9,200) $0 $0 $228,100

1 |cc |50883998 |DIAZ EDILMA | | | | | | | | | | | | | | | | | ) 50l solessc24] 30 | $1,750,905]  $218,900] 0 50l so| 1423] 30 | $1,750,905] 0.5224 59,200 0 50l sof N $228,100
Total Afiliados( 1) so| 50| $1,750,905 $218,900) sof $0| $1,750,905 $9,200) $of $0 $228,100
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RESUMEN DE PAGO

CODIGO

AFILIADOS

VALOR LIQUIDADO

INTERESES MORA

SALDOS E
INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)
COOSALUD MOVILIDAD

TOTAL
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14-23

ESSC24

860,011,153 6 1

900,226,715 B 1

$9,200
$9,200
$218,900
$218,900
$228,100

$200
$200
$4,200
$4,200
$4,400

S0 $9,400
50 $9,400
$0 $223,100
$0 $223,100
$0 $232,500
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