FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

ENTIDAD RECEPTORA

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDQ APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
Gutierrez Henriquez Felix Mateo
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS

ce. ® CE. O PAS O No. 1121212080 FO M ® NBO coL. ® EXTRANJERO O COLOMBIA

LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE ® NUMERO 1121212050 D.M. 59

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA 5 IE s Ao CALLE 7 # 4-42

PAIS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO  AMAZONAS

DEPTO AMAZONAS MUNICIPIO LETICIA

MUNICIBIO LA PEDRERA TELEFONO 3204741632 EMAIL  felixmateo325@hotmail.com

FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

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

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO I BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
10 ] 2° [ 3° [ 4 | 5° 6 I 7° J g° 1 9 10° o MES | 12 I ARIO I 2010

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

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

ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO O PHD)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO;: EN LA MODALIDAD. ESCRIBA:

EDYRAON BARE N RABOIRNAE] DESARROLLOMANE: 3 ,CACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 180 de 1995, 489 y 443 de 1908)

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

LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
IDIOMA
R| 8 {mB| R 8 [ MB| R 8 | MB
PORTUGUES X X
5 EXPERIENCIA LABORAL

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PalS

ALCALDIA DE LETICIA X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

AMAZONAS LETICIA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3204741632 Dia | 06 | Mes [ 12 | ano l 2024 oia | 30 | Mes [ 12 ] Ado | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

APOYO OPERATIVO Y ADMINISTRATI ALCALDIA OFICINA DE SERVICIOS PUBLICOS CALLE 10 1047

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pals
ALCALDIA DE LETICIA X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOC ELECTRONICO ENTIDAD

AMAZONAS LETICIA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3204741832 Dia | 06 | Mes | n | Ano | 2024 Dia | 05 [ Mos | 12 | Anmo | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

OPERATIVO ALCALDIA OFICINA DE SERVICIOS PUBLICOS CALLE 10 10 45

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | pais
ALCALDIA DE LETICIA X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

AMAZONAS LETICIA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3204741632 Dia I 02 ] Mes ] o7 | Ao ] 2024 Dia [ 30 [ Mes ] 10 l Afio [ 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

APOYO OPERATIVO Y ADMINISTRATI ALCALDIA OFICINA DE SERVICIOS PUBLICOS CALLE 10 10 47




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
ALCALDIA DE LETICIA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
AMAZONAS LETICIA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
32047417632 Dia | 16 | Mes [ o1 | ano | 2024 pia | 30 | Mes | o8 [ 4o | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
050 AUXILIAR ADMINISTRATIVO ACUEDUCTO-SERVICIOS PUBLICOS CALLE 10 1047
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pals
RESTOBAR g COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA. D.C. BOGOTA. D.C.
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | 12 | Mes| oo | 4| 206 Dia | 04 | Mes| 11 | ano [ 2016
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CHEFF COCINERO AREA DE COCINA CARRERA 19 147 28
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAiS
RESTOBAR % COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA. D.C. BOGOTA. D.C.
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6279032 Dia | o7 | mes| o2 | Amo | 201 pia | 06 | mes| o8 | ano | 2016
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
BARMAN Y COCINERO AREA DE COCINA CALLE 140 16 8
EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA |PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia: [ }ues.- | kﬁo: l Dia: 1 I Mes: l | Aso: [
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyes 150 de 1995, 489 y 443 de 1998)

TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

TIEMPO DE EXPERIENCIA

OCUPACION .
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 0 11
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 7
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
EXPERIENCIA DOCENTE 0 0

8 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

LA ADMINISTRACION PUBLICA

VERACES, (ARTICULO S0. DE LA LEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento “\ e,\‘ pidn & v ion, 20 en] g
" > -

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE S __NO _ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON

—Telix L“/(q‘r(’f) G. U

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

9 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

SOPORTE.

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

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

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




REP umu D < ~OLOMBLA
IDENTIFICASL HON vEHSGm&'
CEDULA DE CEUDADANIA

woneso 1.121.212.050
GUTIERREZ HENRIQUEZ -

APELLIDOS
FELIX MATEC .

- NOMBRES

FraA

FEGHA DE NAcimsmo 11-JUN-1994

LA PEDHER'K

(AMA?.ONAS}

LUGAR DE NACIMIENTO .

1.67 O+ jiY

ESTATURA G5, RH UEKO .

26-JUN-2012 LETICIA - b

FECHA Y LUGAR DE EXPEDIGION - ‘ LWL p@m
HEGi TRADO
JUA“CmLOSGA

o 0 (B P Sl

A-B000100-00+39304-14-112121 2050-20180116 00581403063A 1

9902 VReEsEe
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INSTITUCION EDUCATIVA
<< INEM JOSE BUSTASIO RIVERA >>

Leticie — Amzzonas
Lider en fe formecion de compeisncias ithois E@:*“
Aprobads Mediante Resolucién ds Reconocimiiento Oficiai Na. og'zf 28 de Junfo de 2012 ¥
constiuide medisinte Decrsto Mo, 00002 dai 28 :sc c’wﬂ dz 2011
Educscién Preeseclar, Eduecacién Bésice (Primaife - Secundara),
Medie Técnica en las modslidades de Clencias Naturales y Comercio ¥ Educacion para A Adulios

Inseripeion S.E. __Reg DANE: 1010348

Enls civdad _LETICIA — AMAZOMAS , alos __03 dias del mes de DICIEMBRE __ del afio
2.81¢ sereunieron, con el fin de formalizar la graduacién de los alumnos de ditimo grado, los
Suscritos Rector y Secretaria en la Rectoria de la INSTITUCICN SDUCATIVA INEM “JOSE
EUSTASIC RIVERA”

institucién aprobada en el nivel de Educacion Media y aufarizada por 1a SECEETARIA DE ECUCACION

DEPARTAMENTAL 7
para otorgar el Tituio de __BACHILLER EN LA MODALIDAD CIENCIAS NATURALES
segln Resolucion 2561 DEL 25 DE OCTUSRE 2062

Comprobada la situacion legal ¥ académica de cacz uno de los alumnog gue cursaron y
aprobaron jos estudios correspondientes al Nivel de Educacisn Medis, se procedid s otorger el
TITULO DE BACHILLER MODALIDAD CIENCILS NATURALES
al graduando cuyos nombres, apelfidos y nlmero del documento ds idenﬂeaé se relacionan a continuacién:

NOMBRE ___ GUTIERREZ HENRIOUEZ FELIX iGA ] TEQ

C.C. 6 T.1. No. 7.1 Mo. 94061119303 _de LETICIA
Es fiel copia del Acta Orginal General No. 4188 de fecha __ 23 DE DICIEMERE de
2.3;6 que consta ge __72  &lumnos crﬂduac‘ay que nza cor 3? nombre oe

comier
SOUZA ANKNA “EF{.%%ME& Yy se c#e Ta con & MY ore de

PATRICIA.
Firmado por
MARIO HUMBERTO ROJAS MOITING _ Rector (8) v
CARMEN ROSA GARCIA C&EEI'.P..&R ) Secretario (a)
Para constancia de lo anterior, se firma por quisnes e alls intervinieron, e coicordancta con la ley Lg.,;l‘:’
! = dsiAfno

an LETICHA ates 48 dissdelmesds

£l Diploima y e Acta de Grado no requieren Registro de la Secretaria de Educacion segdin Decreio 821 dei 6 de

Mayo de 1854, . - -
; Firmado = .
.-l :'l A..,___- . 1 r’ ; .} -
K e rf___.-/ ./ \\\ \\-.. ' \wa."
ff ﬂ.ﬂfff‘.«{/fv \
I\ﬂzmm’fﬁ?"“'i@lﬂ S QITJNQ—% a3 CARMEN S03A GARCIA CUELLAR
,. Rector (a} Sezerelario (&)
,.-"C,C e, 15,885,964 de Leticla C.C. No. 40.178.753 de | eficiz

(=7

ES3 FiEL COPIA TOMADA DE 34 ORIGIMAL 7 3

-j‘




: ) I A N Formulario del Registro Unico Tributario 0 0 1

2, Concepto | 1 [ 3| Actualizacién de oficio

4. Numero de farmulario

[415‘770721 4

14964030302

W

984(8020) 00000

5. Numero de Identificacion Tributara (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional L [44. Buzén electrénico
11212120°%5 Dl 9 Impuestos y Aduanas de Leticia ‘
IDENTIFICACION e N
24, Tipo de contribuyente 25, Tipo de documento 26. Numero de Identificacion - 3 ro2
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 112121 VQ'Q'S;D ' L)
Lugar de expedicion 28 Pals 29. Departamento ARy 7, SD:buci_‘ade‘Mmlcipm
COLOMBIA 1 6 9 |Amazonas 9510 ¢ [|(eticls | 00 1
31, Primer apellido 32. Segundo apellido 33, Primernombre ¢ f /5" " 134, Oles nombres
GUTIERREZ HENRIQUEZ FELIX N MATEO
35, Razén social xS "/
36. Nombre comercial NS e Gkg;:-
/SN N R
. ABICACION. .~ "
38. Pais 39. Departamento y ~ AL 1_/ 40. Ciudad/Municipic
COLOMBIA 1 6 9 |Amazonas (7 N} ) 9 1 |Leticia 001
41. Direccion principal 3 o
CL7 4 42 BRR ONCE DE NOVIEMBRE ¢, &
42, Comreo electrénico  felixmateo325@hotmail.com £ NS AN
43, Cédigo postal [ 44. Tetetono Ty /4 T=82047 416 3 2 45Teietono2
S L/ GLASIFICACION
Actb’idad‘econémiﬂif- S il Ocupacion
Actividad principal Astiiidad seundariac—_/ Otras actividades R
46.Codigo  47.Fecha inicio actividad 48. Cedign . 49, Fecka jnicic'ectividad 50. Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
O LAY
|4 79 9]]201507,2 2] R LY l | | | | [ |

~ . Responsabilidades, Calidades y Atributos
y 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

T I O O O A A

1 2 3 4 e ‘
53.Cddigo|2 2!4 9|5 2| I | S
22- Obligado a cumplir deberes formalés a .~ / :
49 - No responsable de IVA ' g

N\

52 - Facturador electronico ~r” ~ p
/" Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 EXR 5 6 7 8 9 10
‘ | l [ ‘ I | I | | l ! 55. Forma 56. Tipo Servicia 1 2 3
54, Codigo 157. Modo
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
I N e L s cee

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

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos Sl D NO 60. No. de Folios: ‘j

La Informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripeién, actualizacién, suspensién | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacidn del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constalar | Fima autorizada:

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspensién, segun el caso, Paragrafo del articulo 1.6.1.2.6.del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar e rémite el usuario fue informado y acepla la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012. 984, Nombre ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

Firma del solicitante: 985. Cargo

Fecha generacion documento POF: 04-12-2024 10:19:21AM
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C cRm0RACION /4 BEACAMERIZANA
DE COLOMBIA

wvittsepe B [Pviimtns Pt © Donns 1 Deasonte i

LA REPUBLICA DE COLOMBIA

Y en su nombre La
LA CORPORACION IBEROAMERICANA DE COLOMBIA.
“CORIBERO”
LETICIA, AMAZONAS.

Institucion De Educaciéon Para EL Trabajo Y Desarrollo Humano.

Cown Licencia de Funcionamiento segin Resolucibn N' 01444 DEL 16 de mayo de 2022 Y registro de
Programa N L577AL del 2 de junio de 2022, expedido por la secretaria de Educacibn departamental de
Amazonas.

ACTA DE GRADO INDIVIDUAL

En Leticia, Amazonas a los Diez (10) dias del mes de diciembre de 2022, en el auditorio de la
Institucion se realizé la ceremonia para certificar a los estudiantes que terminaron satisfactoriamente
sus estudios correspondientes a el programa: TECNICO LABORAL POR COMPETENCIAS EN
AUXILIAR ADMINISTRATIVO de esta Institucion con una duracion de 1.200 horas, el sefior confiere
a

FELIX MUTEO GUTIERREZ HERRIQUEZ

C.C. 1.121.212.050 D€ LETICIH, AMAZONMS.

El cevtificado de Aptitud Ocupacional en la wodalidad de TECNICO LABORAL POR
COMPETENCIAS EN AUXILIAR ADMINISTRATIVO, segun el decreto 1075 de mayo
del 2015, después de haber cursado Yy aprobado Los estudios corvespondientes, ast como La
préctica requerida, La presente acta es fiel copia, del ACTA N que consta de treintn (30)
graduandos que comienzan con el nombre ACOSTA LOPEZ MILLER ANDRES Y
terming con el nombre de VILLA SEONERANY CARMEN STETFANY.

No siendo otro el objeto de La cevenonia se dio por terminado Y para constancia se firma e Leticia,
Amazonas, a Los Diez (10) dias del wmes de diciembre de 2022.

{
—-.-n---

—r

Esp. Vi clana fl-m’}ea%zg,%%eudoza. Ing.  Lib: Ziiniga Mendoza.
C.C. 1.118291.306 de Yumbo, Valle del Cauca. C.C. 1.118.297417 de Yumbo, Valle del Cauca
Rectora. Director.

No requiere registro en La secretaria de Educacidn, segun Aeereto 921 del & de mayo de 1994 Y
2150 del 5 de diciembre de 1.955 de La Presidencia de la Republica.
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REPUBLICA DE COLOMBIA

Y en su nombre La
LA CORPORACION IBEROAMERICANA DE COLOMBIA.
“CORIBERO”
LETICIA, AMAZONAS.

Institucion De Educacion Para EL Trabajo Y Desarrollo Humano.

Con licencia de Funcionamiento seain Resolucibn N° 01444 DEL 16 de mayo de 2022 Y registro de
programa N* 1577A1 del = de junio de 2022, expedido por La secretaria de Educacion departamental de
AWMBRZONAS,

TENIENDO ENCUENTA QUE:

FELIX MATEO GUTIERREZ HENRIQUEZ

C.C. 1.121.212.050 D€ L.TICIH, AMAZONMS.

Termino satisfactoriamente log egstudios corrgspondiegnies al programa de TECHICO LABOR{L POR
COMPETENCIIS €N AUXILIFHR APMINISTRATIVO con una intgnsidad Horaria de 1.200 horas g eumplid los
requisitos gstableeidos gn gl deergto 1073 dg mago dgl 2015, expedido por ¢l Ministerio dg €ducacion Nacional, Ig
configre ¢l eertifieado de ptitud Ocupacional, ¢n la Modalidad de:

TECNICO LABORAL POR
COMPETENCIAS EN AUXILIAR
ADMINISTRATIVO.

Dado en Leticia, Amazonas, a los 10 dias del mes de diciembre de 2022.

e e 3
A

W
Cenmima verewrenai oo niny Alesnuea cane
(TR n DF c0LIWEIA

Cmeicr {timiecin
SR CTIMT A

p f G2 u
[ 4//
T INT
e T 13 164
Esp. Victoria Andrea Ziiriiga Mendoza. Ing. LibarddéZiiniga Mendoza.
C.C. 1.118.291.306 de Yumbo, Valle del Cauca.  C.C. 1.118.297417 de Yumbo, Valle del Cauca

Rectora. Director.
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MUNICIPIO DE | ETICIA
UNIDAD DE SERVICIOS PUBLICCS DONICILIARIOS DI LETICIA ‘"‘Pﬁ nom"u'f:’s moeieos
ALCALDIA DE LETICIA AMAZONAS wa L Cmaw ™ . : -
NIT.898898302-9
CL-035-2024 o A -

EL DIRECTOR TECNICO DE LA UNIDAD DE SERVICIOS
PUBLICOS DOMICILIARIOS DE LETICIA

CERTIFICA

Que el Serfior FELIX MATEO GUTIERREZ HENRIQUEZ, identificado con la Cédula de
Ciudadania No. 1.121.212.050 de Leticia, labora para esta Unidad desempefidandose como
PRESTACION DE SERVICIOS DE UN AUXILIAR PARA APOYAR LAS ACTIVIDADES
DE LAS DISTINTAS AREAS DE LA USPDL, de acuerdo a los siguientes contratos
enunciados en el siguiente cuadro:

[ TTEM [ TIPO DE CONTRATO FECHA DE FECHA DE VALOR
| INICIO TERMINACION DEVENGADO/
| . CONTRATO
| CONTRATO ORDEN
| [ 1 PRESTACION DE 16-ENERC- 30-JUNIO-2024 $9.001.613.00
i | SERVICIOS No, 26-2024 2024

Cumpliendo a cabalidad con las siguientes funciones:
A. Cumplir de Buena le el objeto del contrato.

B. Asumir los gastos y riesgos que implica el desarrollo del contrato bajo su
propia responsabilidad.

C. Servir de apoyo en la recepcion de correspondencia de la USPDL.

D. Apoyar en la entrega de la documentacion de manera oportuna, a los
distintos entes de control y vigilancia, juzgados, tribunales, fiscalia y demas
entidades publicas o privadas cuando asl se requiera. i

E. Apoyar en la radicacion de la correspondencia entregada con fecha, hora y
nombre de quien recibe cuando asi el supervisor lo requiera.

F. Mantener organizado y actualizado el archivo gue se le entregue con ocasién
a su objeto contractual y actividades.

G. Presentar informe mensual de actividades.

Calle 10 1C - 47 Tal. 8 5827328
Codigo Postal 970001

Pégina P\'ebm.mammmu_s_

Correo electronico. iciospublic -2MazoNas. gov.co
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H. Las demas actividades inherentes a la naturaleza y objeto del contrato y las
gue determine el supervisor.

La presente se expide a solicitud del interesado, en la Ciudad de Leticia-Amazonas, a los
dos ( 02 ) dias del mes de julio del afio dos mil veinticuatro (2024).

LIO ANDRES YAMID MARTINEZ BERMUDEZ
Director Técnico de la Unidad de Servicios Publicos Domiciliarios

Elabord: Camila Garcia - Contratista USPOL (B
Revist: Paula Vega — Coordinadora Administraliva USPDL .Y -
Aprobé: ldlio Andres Yamid Martinez Bermudez — Director USPDlem

Calle 10 10 - 47 Tal. 8 5927328
Cddigo Postal 910001
Pagina Web www. leticia-amazonas gov.co
Correo slectranico. unidadserviciospublicos@lelicis-amazonas.gov co
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR’, hoy viernes 27 de
diciembre de 2024, a las 15:42:32, ¢l niimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. ldentificacidon 1121212050
Cédigo de Verificacion 1121212050241227154232

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

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.
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HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Generd: WEB



CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB v

15:41:05
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
Gﬂ%ﬁuﬂm No. 260441318

Bogota DC, 27 de diciembre del 2024

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
{SIRI), el(la) sefior(a) FELIX MATEQ GUTIERREZ HENRIQUEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1121212050

NO REGISTRA SANCIONES Ni INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterlor, de acuerdo a los incisos 3o. y 4o. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTAL.: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de

sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https:h‘www.pmcn.lraduria.gov.cofPagesfceniﬁcado-anteoedemes.aspx

SATASSASAN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Divisi6n de Relacionamiento Con El Ciudadano

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 Relacionamiento con el Ciudadano.

Linea gratuita 018000910315; quejas@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 80 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170: Bogota D.C.
Www._procuraduria.gov.co

~J



27112724, 3:35 p.m. Policia Nacional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales /

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 03:34:59 PM horas del 27/12/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1121212050
Apellidos y Nombres: GUTIERREZ HENRIQUEZ FELIX MATEO

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de Ia Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
Corte Constitucional, la leyenda ‘NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES® aplica para todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado Ia extincion de la
condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacion y nombres, correspondan
con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo
a lo establecido en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las Rreguntas frecuentes o acérquese a las

instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direccion' Avenida El Dorado # 75
= 25 barrio Modelia, Bagotd D.C,
Atencion administrative: Lunes a
Viernes 800 ama 1200 pmy
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadanc
5159700 ext. 30552 (Bogats)
Resto del pafs: 018000910112
E-mail dijin.araic-
atc@policia.gov.co

https:#amudemﬁpdm.goum:?mmm;m 1/2
e ———




2712124, 3:38 p.m. Consulta RNMC

@ Policia Nacional de Colombia

() (Default.aspx) Q

7

Portal de Servicios al Ciudadano PSC "

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

A Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 27/12/2024 03:39:40 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1121212050 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cadigo Nacional de Seguridad y
Convivenda Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 107265344 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.poalicia.gov.co, ment ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

[ Q Nueva Busqueda ” B Imprimir J

515 9000
Policia Nacional de Colombia FO}.OO:‘BIA
Dweccion General I ® NCIA DE LA
L h @ entro Administiatve Nac |, Bogota D C ( V'DA
i v Rf‘ Linea de atencin D18000-910112
https://srvenpe. policia.gov.co/PSC/rm_cnp_consulta.aspx 171
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27/12/24, 3.46 p.m. Consulta de Inhabilidades

CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS e

La Policfa Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 15:46:11 horas del 27/1 2/2024, el ciudadano identificado con céduls de cludadanfa No. 1121212050,
Apellidos y Nombres GUTIERREZ HENRIQUEZ FELIX MATEO

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendrd en consideracién por la entidad o empresa ALCALDIA DE LETICIA, con NIT 899999302-9
y su utilizacion es exclusivarmente dentro del proceso de seleccion al cargo, oficio o profesidn, en cumplimiento de la Ley
1918 del 12/07/2018 “por medio de la cual se establece el regimen de inhabilidades a quienes hayan sido condenados
por delitos sexuales cometidos contra imenores, se crea el registro de inhabilidades y se dictan otras disposiciones”y su
Decreto Reglarnentario 753 del 30/04/2019 “por medio del cual se reglamenta la Ley 1918 de 2078" con observancia de
las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demds normatividad rectora frente al tratamiento de datos.

@ Horario: Lunes a Viernes 8:90 am a 12:00 pmy 2:00 pm a 5:00 pm
9 Direccién: Averida El Corado # 75 - 25 barrio Modelia, Bogata D.C.
L Teléfonos: 515 97 00 ext. 30552 (Bogotd D.C.J | 01 8000 112 712 (resto del pals)

S

b Sty & Correo: dijinaraic-alc@nclicia sov.co
DIRECCION DE INVESTIGACION @ Web: www policia,gov.cordijin
CRIMINAL E INTERPOL @ Instagram: /dijinpolicia
2024 ¥ Twitter: @DIINPOlICIa




ﬁampcnscrimipianiuaoom Pag. | 1de1
Compensar operador de informacién certifica que proceso el pago realizado por:
Sefior(a): FELIX MATEO GUTIERREZ HENRIQUEZ
No. ldentificacion: CC1121212059
Direccion: CALLE 7 # 4-42
Telefono: 3204807469 f
Correo: felixmateo325@hotmail.com
Ciudad: LETICIA
Nimero de Planilla; 8382331272
CITE EL NUMERO DE PLANILLA PARA CUALQUIER CONSULTA DE PAGO
: €0 RR
[Nombre Aportants FELIX MATEO GUTIERREZ [Namero de Empleacos 1
Tipo y niimero de Identificacién | CC1121212050 lf""“" de Cotizacién Salhud diciembre de 2024
Emm de p'.m 8382331272 Il:lriudn de Cotizaclén Pensién diciembre de 2024
me U 1205 - [Nimero de Administradoras |3
Iljinmcro de autorizacién pago 10(!)000015 wd Total Pagado 402200
IE‘""" 1001 % : Total intereses de Mora §
CODIGO ADMINISTRADORA NOMBRE TOTAL PAGADO nfﬁnfﬁggg
i 14-23 | ; POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 700 1
. 230301 i ' Pofveni % 208000 )
EPS005- Sanitas EPS 162500 1
TIPO DOC: cc
NO. DOCUMENTO: 1121212050
APELLIDOS Y NOMBRES: FELIX MATEQ GUTIERREZ HENRIQUEZ
FONDO
Céd. EPS | Cod. AFP [IBCSALUD| L 80, | BC  fiec calas °°T.Efgl'f" VALOR UPC c‘l’,mg" SOLIDARIDAD ¥ °%Té§“cfo'3“ AROTN
EPS005 | 230301 | 1300000 | 1300000 | 1300000 0 162500 0 208000 0 31700 0




5:1 E.P.S.Sanitas

Sanitas Internacional

CERTIFICADO DE AFILIACION AL POS DE EPS SANITAS

La EPS SANITAS en desarrollo de su programa especial para la garantia y prestacion del Plan Obligatorio de Salud denominado EPS SANITAS,

CERTIFICA

Que Felix Mateo Gutierrez Henriquez, identificado(a) con CC nimero 1121 212050, esta registrado(a) en el POS DE EPS SANITAS con la siguiente

informacién:

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION

CC 1121212050

NOMBRES Y APELLIDOS Felix Mateo Gutierrez Henriquez
TIPO DE AFILIADO Titular

PARENTESCO Titular

FECHA DE NACIMIENTO 11/06/1994

ESTADO DE LA AFILIACION
CAUSA ESTADO DE AFILIACION

0 Tiene Derecho A Cobertura Integral
10 - Cobertura Integral

FECHA DE INGRESO A EPS SANITAS 17/04/2020
FECHA DE RETIRO LABORAL / EPS SANITAS Activo(a)
SEMANAS COTIZADAS EN EPS SANITAS 32 semanas

SEMANAS COTIZADAS EN OTRA EPS
SEMANAS COTIZADAS EN ULTIMO ANO

Sin semanas reportadas en EPS SANITAS
32 semanas

REGIMEN Contributivo
FECHA DE AFILIACION AL REGIMEN 14/11/2024
NIVEL SISBEN No aplica

EMPLEADOR(ES)*

CEDULA DE CIUDADANIA 1121212050 FELIX MATEQ
GUTIERREZ HENRIQUEZ Desde 14/11/2024 - Vigente

Generado por interfaces

02/01/2025

ESTE DOCUMENTO "NO ES VALIDO" PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS.




‘porvenir

solo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

FELIX MATEO GUTIERREZ HENRIQUEZ, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.121.212.050, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 27 de Diciembre del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

\\ ’J
— _,Q:_ e

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pension, asi lograria recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.
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POSITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

Haciénda

CERTIFICADO DE AFILIACION
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliacion en el Ramo de Riesgos Laborales se evidencié que, FELIX MATEO
GUTIERREZ HENRIQUEZ identificado con CC No. 1121212050, registra la siguiente informacion.

Datos del Contratante Datos de la Relacidn Laboral

Fecha de inicio de cobertura: 14/02/2025
Estado Afiliacion: ACTIVO

Fecha de inicio de Contrato: 02/01/2025

Fecha fin de Contrato: 30/06/2025

Tipo Vinculacién: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
Clase de Riesgo: 2

MUNICIPIO DE LETICIA - NI. 899999302

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema aplica de forma automatica la novedad
de retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prorroga debera realizar la correspondiente
novedad a través de nuestro portal www.positivaenlinea.gov.co, para continuar con la cobertura.

Para validar la informacién emitida en este certificado, visite nuestra pagina web y seleccione la opcion
"VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente codigo (vélido por un mes): 202501012576799.

Esta certificacion se expide en la ciudad de Bogota D.C. a los 17 dias del mes de febrero de 2025.

Cordialmente,

POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

Positiva Compafia de Seguros S.A:

Nit BEG.ON183-6 | Lineo Gratulta Nacional: {+57) 01-8000-11-170 - Teléfono: +57 (801) 330 7000

Delensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo (Principal) - Pablo Valencia (Suplente) | defensordelcliente@positivagov.ca | Carrera 10 #97A - 13, Oficina 502 LA ASEGURADOR#

Bogotd | +57 {601) 610 A164 | Lunes & Viernas B00 a.m - 600 p.m | £1 Dalensor, resolverd K18 QUSjOS O reciarnos, octuar como Conciliodor ante Positiva DE TODOS Los

HOs Inormacion hlma,’}wm.pumwugovr;r.\lwcmlg«mstf(!e!enm-cn-Gﬁi—cmsum}dor Puedes interponer UNG quejn ame Positiva, o @ Detensor, o lo SFC u otro COLOMB|AN°‘
-

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
)

GrQONISMO 08 Gutarreguincion,

€ rositiva Compatio de Seguros @ srosivecol @ rositivacot  @)rositivaseguros ) WWW.pOSitiVO.gOV.CC
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CERTIFICADO APTITUD LABORAL | Cadigo: IT-01-8GC

@ ica SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD | Version: 01
we Leticia Vigencia: 30-09-2013

" SALUD OCUPACIONAL

Pagina 1 de 3.

1.DATOS GENERALES

EPS: Sémﬂa& recHa DE ATENcIoN:__ 2.0 | 1O lfldl'-{

(DLINGRESO (I EGRESO (JPERIODICO [ (Programado, Cambio de Ocupacién) (_JOTROS(Past incapacidad, Brigadista)
NoMBRE vapeLLDos. TEM % HAeiteo CQ\J’\\Q(‘Q %Y\mc.c.: .i-l’l_\‘lﬁfl.()so
CARGO: M‘\ﬁ@du DEPENDENCIA; R\%\)h & Lohou  exrension:

2.EXAMENES LABORATORIO PRACTICADOS
Observacion si No | Normal | Anormal Fecha Resultado

1

Cuadro Hemético

Perfil Lipidico

Glicemia

Coproldgico

Koh

Frotis Faringeo

Serologia
Fsp
otros
{
2.1.0TRAS PRUEBAS COMPLEMENTARIAS
A. Optometria B. Espirometria C. Audiometria
si[] No ﬁa Resultado Resultado
Resultado
Normal Normal ] Normal

Hipoacusia Neurosensorial leve
Hipoacusia Neurosensorial moderada
Hipoacusia Neurosensorial Severa
Hipoacusia Neurosensorial Profunda
Hipoacusia Conductiva

Hipoacusia Mixta

Patologia de Refraccion
Inadecuadamente corregida
Patologia de Refraccién
Adecuadamente Corregida
Patologia de Refraccidn

No corregida

Patron Obstructivo

AEEREEN

N RN NN

]
Patron Restrictivo [:l
]

Patron Mixto




CERTIFICADO APTITUD LABORAL | Codigo: IT-01-SGC
{&ap -\ SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD | Version: 01
=2 Leticia Vigencia: 30-09-2013
Fowr A 1,6 M SALUD OCUPACIONAL
Pagina 2 de 3.
3. CONCEPTO
3.1 INGRESO
IApto para el cargo Si NO [
Sin patologia aparente ([ Con patologia ncbiirnita la labor 2™
Apto con restriccion: () Motivo: { E)éﬁ -
iAplazado: ] Motivo:
ho cumple con requerimientos
médicos para el cargo: J Motivo:
ACTIVIDADES
ESPECIALES
Apto para Trabajo en alturas Apto para Manipular alimentos
sl f& NO [ Aplazado [J st 0 no [ Aplazado
JMoti\m: o Motivo:

3.2 PERIODICO - OTROS

(POST-INCAPACIDAD)
Puede continuar con su labor: [ Se sugiere reubicacién: ] Temporal
(] pPermanente
Se sugiere reasignacion de tareas: ||
ACTIVIDADES

ESPECIALES
Apto para Trabajo en alturas Apto para Manipular alimentos
st (] NO [ Aplazado [ st (0 nNo (O Aplazado

Motivo: Motivo:

3.3 EGRESO

Retiro sin patologia aparente - - Sospecha de enfermedad profesional

Retiro con patologia para seguimiento en EPS O {7) Enproceso de calificacion de origen de enfermedad




| CERTIFICADO APTITUD LABORAL | Cédigo: IT-01-SGC

foay (i SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD | Version: 01

el LLeticia | Vigencia: 30-08-2013
. : ; SALUD OCUPACIONAL ;‘ .
j | Pagina 3 de 3.

L
4. RECOMENDACIONES GENERALES
HABITOS ¥ ESTILOS DE VIDA
p
*AEDICAS OCUPACIONALES AUBABLE
A _Remision a EPS Uso de EPP } Iniciar actividad fisica

[} Continiar manejo médico
() Seguir =nto caso por ARP
! Iniciar ;roceso de
califica-.on de origen de
enfermedad
QTRO

Cudles:

{1 Ingreso a SVE:
() SIVIG-OTOM {carga fisica)
T} SIVIG-OIR (ruido)

=

LI PPPC-RB (riesgo biolégico)

) otro:

| Dejar de fumar

) Reducir consume de alcohol
_| Controf de peso

_ Otro:

Posicion Ergondmica
Higien« Postural

b—\\t-f\(,eh‘)"\ {Qﬁm

5. RECOMENDACIONES ESPECIFICAS

Pausas Activas Oculares y Osfteomuscular . .
Uso de Elementos de Proteccién Personal y Bioseguridad
Esquerna de Vacunacion Anticovid Completo

Otras Recomendaciones: R&)\ﬂb‘ C/\d\‘d\ﬂi&) -l ,'P(\H‘Wm

Sn o 2 o ene (e obagt

CERTIFICO QUE NO HE OMITIDO INFORMACION DE Mi ESTADO DE SALUD. TODO PUEDE SER VERIFICADO Y CONFIRMADO.

ce: 2212050

6. FIRMA

Nombre: Diana Alejandra Rodriguez Hernandez

Registro y Licencia 5.0: o
MEDICO - getey b ¢ g

IPS: Fundacion Clinica Lﬁti ia. s A%'Lt)'f-”

Firma v sello: , _QJ ¢ K

Firma: e/« P‘a{ec’ colerrer N
TRABAJADOR

7. OBSERVACIONES SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJIO

FIRMA ENCARGADO DEL SGSST




ASESORIA ENME SU‘E RALE T8 B o ahy s ey
[t crmmcﬁ,m MEDICO DE APTITUD GCUPACIONAL
77 TEwpap T I CIUDAG lr__. T EcHA DEL Eedmien |
 AlCAiDmA "*_“‘ T =7 2 ‘""T?f"'—i"‘_*n?:?“ !
i - * DATOS GENERALES DEL TRABAJADOR / / RSPiRA) - T
F Ne.2bres y apeflidos: (1072 . | SEXO.  EDAD:  DUCUMENTO DE IDENTIBA i
FELIX "“ATEQ GUTIERREZ HENRIQUEZ Mo zs & [ CE  daz1713050 ,
CARGO: MENSA - RO ' FECHA DE MACIMIENO:_i3j06) 1988 — *]
) __MOTIVO DE EVALUACION - T
| INGRESO ' X__| REINTEGRO | CAMBIC' DE OCUPACION | ;
PERIODICO o REUBICACION _| TRASLAUO CIUDAD T
EGRESO POST-INCAPACIDAD | OTROS - ""l
| ) CLASIFICACION DE APTITUD B 7 |
| 11+ GRESC |- PeRooico N EGRESQ ;
| APTO SIN RESTRK 'ONES i X | CONTINUA EN EL CARGO i | SATISEACTORIO 4_ ' i
| APTO CON RESTR/ CIONE: | REUBICAR TRABAJADOR | NO SATISFACTORIO T
APLAZADO i TERIPORAL | PERMANENTE wALORA(‘JONPOR s 7 i
TRABAJOS ESPECIALES (APTO O NG APT()) R
| MANIPULACION ¢ ‘| TRABAJO SEGURG EN | ramersomrin: é SPACIOS CONFINADODS | BT
ALIMENTOS ALTURAS _
SE REALIZ&RON LOS SIGUIENTES EXARIENES V0 FROCZ0TIE ENTOS - |
EMO: EXAMEN MEDIEO OCUPACIONAL M- MANIPULACIGN DE AL iMENTOS ]
EnQ X__| EMO ENFASIS ALTURA N | EMO 10 ENFASIS A T
OFTOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA T KOH DF ﬁL* :j
|_AUDIOMIETRIA | PERFIL LIPIDICO | _ir_u.nzo GGICO .
ESPIROMETRIA | GLICEMIA P

| VAL OSTEOMUSC

Bt ratie
OTROS: syt

’Pom DE GARGANTA —

_fk__m___J

LAR X | CUADRO HEMATICO {

nesm:caomes |
T INGAESD A SISTEMAS DE vssawecm FFI DEMIOL CGICA o |
| CONSERVACION v < JAL | CARDIOVASCULAR ] | PSICOSOCIAL [ !
| CONSERVACION £ DITiv2 | ERGONOMICO g [ B/0LOGICO j “‘{
i RECOMENDACIONES GENERALES B z
CONTROL PERIOD+ 0 POR EPS | CONTROL PERIODICO OCUPACIONAL | _ | CONTINUAR MANEIG MEDIED L
| UTILZAREPP X | EJERCICIO REGULAR | % [ vEjoRAR HABITOS o I®
|

- ﬁE‘EDMEMDACSﬁHES E:f'FC!Ffo;::

-

—«———-___;.’__k .
L’Hi AS PARA LABORAR, VAL LACION
=Sl o eiomd e
QDOYOLOGICA PO EFS, USAR PROTECT, OR SOLAR, OCULAR Y MANGA LARGA PARA LAGOR, LAL:C’RA'? BAIAR DE PESO ENFAS;’S Gs-
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BBVA

BBVA Colombia
NIT 860.003.020-1
Certifica

Que nuestro(a) cliente FELIX MATEO GUTIERREZ HENRIQUEZ, identificado(a) con cédula
de ciudadania nimero 1,121,212,050 se encuentra vinculado(a) a nuestra entidad a través
de la CUENTA DE AHORROS LIBRETON No. 506001716 aperturada el 9 de enero de
2024 cuenta ACTIVA y que a la fecha ha presentado un manejo conforme a lo establecido
contractualmente.

Esta certificacion se expide a solicitud del titular con destino a quien interese, el 2 de enero
de 2025.

Para tramites de nomina,legales,internacionales y otros,también puedes usar las siguientes
opciones de numero de cuenta:

Cuenta de 10 digitos: 0506001716

Cuenta de 16 digitos: 0506000200001716

Cuenta de 20 digitos: 00130506000200001716
Firma autogréfica

Responsable servicio al cliente
BBVA Colombia

LE COLOMELA

Nota: el saldo no incluye valores de cheques en proceso de canje.

VIGILADO



