FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

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

ENTIDAD RECEPTORA

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
Gonzalez Canga Yenifer
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS
ce CE PAS NO. 1052406949 F @ M O NE o CoL. @ EXTRANJERQ O COLOMBIA
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.m.
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA ~ carrera 9 # 2-28 barrio porvenir/castafial
DIA MES ARO
PAIS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO  AMAZONAS
DEPTO AMAZONAS MUNICIPIO LETICIA
MUNICIBIO LETICIA TELEFONO EMAIL  jenicitha260723@gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

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

BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )
EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO I BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1° I 2° I 3 I 4° I 5 6° | 7 [ 8° I 9° 10° > MES l 1" l ANO l 2023

TC (TECNICA)

ES (ESPECIALIZACION)

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

TL (TECNOLOGICA)

MG (MAESTRIA O MAGISTER)

TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA)

DOC (DOCTORADO O PHD)

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

UN (UNIVERSITARIA)

MODALIDAD No. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS OBTENIDO - PROFESIONAL
I NO MES ARO
PREGRADO 1 X EXCEL BASICO 10 2021
AUXILIAR DE OFICINA, OPERADOR DE
PREGRADO 1 X L 0 09 2022

3 EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO

INF (EDUCACION INFORMAL)

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

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

TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)

——

——



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

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

IDIOMA

LOHABLA LOLEE

LO ESCRIBE

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 AGTUAL

EMPLEO O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA PRIVADA PAIS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dfal IMesl lAﬁoI Dia | |Mes| | Ado |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

Dia: ' Pues: l lﬂﬁo; I Dia: I ] Mes: I [ Afo: I

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

! TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION _
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 0 0
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 0
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
EXPERIENCIA DOCENTE 0 0

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIEIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE 81 __NO_ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON
LA ADMINISTRACION PUBLICA

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

Ciudad y fecha de diligenciamiento L@ WO, Enes O 2025

yer (e« Gonzale? Cong

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

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

SOPORTE.
Le Vv Enes 2,
Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 01 8000917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co

ON




LETICIA ;

(AMAZONAS)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.54 B+ F
ESTATURA G.S.AH SEXO

FECHA DE NACIMiENTO  13-FEB-1996

14-ABR-2014 DUITAMA '\
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION'\ e\ A
INDICE DERECHO FREGISTRADOR NACIONALN ~

A-6000100-01468955-F-1 052406949-20241004 01420975364 1

HEANAN PENAGOS GIRALDO

8512798217
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MINISTERIO DE EDUCACI
NACIONAL

INSTITUCION EDUCATIVA
INEM JOSE EUSTASIO RIVERA

DE LETICIA AMAZONAS

Aprobada por la Secretaria de Educacién Departamental mediante Resolucién de
Reconocimiento Oficial No. 3595 del 7 de noviembre del 2017, para los niveles de
educacién preescolar, béasica (ciclo primaria y ciclo secundaria Jornada diurna y Jornada
nocturna), media académica (Jornada nocturna) y media técnica (especialidades de
comercio, medio ambiente e informética).

CONFIERE A:

| Yenifer Gonzalez.

Identificado (a) con C.C. N° 1052406949 expedida en Duitama

EL TiTULO DE
BACHILLER

ACADEMICO

POR HABER CURSADO Y APROBADO LOS ESTUDIOS CORRESPONDIENTES AL NIVEL DE
EDUCACION MEDIA VOCACIONAL, SEGUN EL PLAN DE ESTUDIOS Y PROGRAMAS VIGENTES

ACTA GENERAL DE GRADUACION No. 268
DADO EN LA CIUDAD DE LETICIA A 01 DIA DEL MES DE DICIEMBRE DE 2.023

|

ORALES SALINAS CARMEN ROSA GARCIA CUELLAR
379 de Leticia C.C. No. 40.178.793 de Leticia
Secretaria Académica

“. /1D REPUBLICA DE COIOMBIA \ -
. _ o




Litrad y orden
REPUBLICA DE COLOMBIA

El Servicio Nacional de
Aprendizaje SENA

En Cumplimiento de la Ley 119 de 1994 y en atencion a gue

YENIFER GONZALEZ CANGA

Con Cedila de Ciudadania No. 1032406949

Cursé y aprobo el programa de Formacion Profesional Integral
Y cumplio con las condiciones requeridas por la entidad. le confiere el

Titulo de

AUXILIAR EN

SERVICIOS DE APOYO AL CLIENTE

Eu testimonio de lo anterior. se firma el presente Titulo en Leticia.
al primer(1) dia del mes de septiembre de dos mil veintidas (2022)

Firmado Digitalmente por

lf}__j sqd [,‘f

ARTTRO ARANGO SANTO3
Subdirecior CENTROPARA LA BIODIVERSIDAD Y EL TURISMO DEL AMAZONAS
REGIONAT, AMAZONAS

76941129 - 01/09/2022
No y FRCHA REGISTRO

Lo autensicidad de eswe documenta pocde ser veritieads en el zepisuo cleeminico gue se casvenns en la pipin web hup:fecaisieadnssenedu.co, bajo el
asme S3ITHOZ I Y TCCLBRZNGU1IC,

1470612024



. Uberlad y orden
REPUBLICA DE COLOMBIA

El Servicio Nacional de Aprendizaje SENA

En cumplimiento de la Ley 119 de 1994

Hace constar que

YENIFER GONZALEZ CANGA
Con Cedla de Ciudadania No. 1052406949

Curso y aproboé la accion de Formacion

MANEJO BASICO DE LA HERRAMIENTA DE HOJAS DE CALCULO EXCEL

con una duracion de 40 horas
En testimonio de lo anterior. se firma el presente en Leticia. a los trece (13) dias del mes de octubre de dos mil veintinno (2021 )

Firmado Digitalmente por

TR N

ARTURO ARANGO SANTOS

Subdireclor 793451 69 -1 31' 1 072021
CENTRO PARA LA BIODIVERSIDAD Y EL TURISMO DEL AMAZONAS FECHA REGISTRO e
REGIONAL AMAZONAS _

La awtcnticidad de este documento puede ser vedficada en el regisao clecmdnico que se encuenta en fa pigina web hop: feenificados.senn.edu.co, bajo el nimeeo
951700242 1508CC1052406949C.

V14INAITND4



LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'STBOR', hoy martes 07 de
enero de 2025, a las 11:19:42, el numero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania

No. ldentificacion

1052406949

Cédigo de Verificacion

1052406949250107111942

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nlimero consignados en el

respectivo documento de identificacién, 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.

Generd: WEB

//A Z
{Z—é: -"/'/ - =z
HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

COR ==

®

Con el Codigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.

Pagina | de |




CERTIFICADO DE ANTECEDENTES o5
11:20:56
FROCURAUURM CERTIFICADO ORDINARIO s e

GENERAL DE LA NACION No. 260886311

Bogota DC, 07 de enero del 2025

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) YENIFER GONZALEZ CANGA identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1052406949:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién 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 desempefo ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019, |

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documenta 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
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accién de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

CAVARSNERLN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTQOYA
Jefe Division 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.

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315; quejas@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.pracuraduria.gov.co




7/11/25, 11:18 a.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 11:18:37 AM horas del 07/01/2025, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1052406949
Apellidos y Nombres: GONZALEZ CANGA YENIFER

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 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 la extincién 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 preguntas frecuentes o acérquese a las
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Hiotaid il Iy A e e ——

Direccion: Avenida El Dorado # 75
- 25 barrio Modelia, Bogota D.C.
Atencidn administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 ama 1200 pmy
2:00 pm 2 5:00 pm

Linea de atencion al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogota)
Resto del pais: 018000910112
E-mail. dijin.araic-
atc@policia.gov.co

httns:ﬁantecedemes.poIicia.gov.ca:TOOSANebJudiciaI!formAntecedentes.xhtml




7/1/25, 11:18 a.m. Consulta RNMC

@ Policia Nacional de Colombia
{2 (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

L a Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 07/01/2025 11:18:58 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1052406949 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 107617066 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, ment ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicién del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

[E Nueva Busqueda ]ri Imprimir ]

515 9000

o7 H Policia Nacional de Colombia %MBEIA

ot Ios y Direccién General - Cra. 59 N° 26 - 21 (. A DE LA

! B @J‘- Centro Administrativo Nacional CAN, Bogota D.C. V| DA
i |

Linea de atencion: 018000-910112

vy sar®’

https:h'srvcnpc.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx

11




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

La Policla Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 11:19:35 horas del 07/01/2025, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 1052406949,
Apellidos y Nombres GONZALEZ CANGA YENIFER

NO REGISTRA INHABILIDAD

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

©® Horario: Lunes a Viernes 8:00 am a 12:00 pmy 2:00 pm a 5:00 pm

@ Direccién: Avenida El Dorado # 75 - 25 barrio Modelia, Bogota D.C.

«, Teléfonos: 515 87 00 ext. 30552 (Bogota D.C) | 01 8000 112 712 (resto del pais)
= Correa: dijin.araic-atc@policia gov.co

Q@ Web: vy policia gov.co/diin

CRIMINAL E INTERPOL @ Instagram: /dijinpolicia

W Twitter: @DI||NPolicia

72\

11




D I A N Formulario del Registro Unico Tributario
2. Concepto @il Actualizacion
4, Ntmero de formulario 141153062364
(415‘770721248993418020) 000014115306236 4°
—
Lo N
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12, Direccién seccional N \ 14. Buzén electrénico
1052 408694 9|8 Impuestos y Aduanas de Leticia //?3\‘-.8 ‘;4-'3
IDENTIFICACION NN
24, Tipo de contribuyente 25, Tipo de documento 26, Namero de Identificacién _/,.b v
',
Persona natural o sucesién iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 10524068949 (/'/-\3
Lugar de expedicién 28. Pals 29. Departamenta f/j .ﬂ_;‘\ ;.’-J’(fb'mci\;d.'ﬁ'luﬁi'cipio
7 S
COLOMBIA 1 6 9 |Boyaca 1( § } ) Buitama 238
31, Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre /’_‘*-:“‘\~ - ,f"’;h h \.‘mﬁé nomores
GONZALEZ CANGA YENFER /¢ 10 |
oy Y y bt ;
35. Razon sacial “\\"'- : N /
(‘:\\‘%\‘7 {h\‘\
36. Nombre camercial N/ |amsien ™,
7N\ K==
i1 BY R NN
/N UBIGACION.. ™~
38, Pals 39, Departamento “‘\;‘v\ I Cﬁ\\/ 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Amazonas N 001
41, Direccion principal M K\Q R
CARRERAQ 2 28 /s \ /~0\
e Tanic i N w [ il
42, Correa electrénico jenicitha260723@gmail.com {:A‘ . A\\\,‘ 77
43 Cédigo postal [ea.Teleoratr ~) /& ~~310723543 7| 45. Telétono 2
£ 1 i £ K
(O _f\_‘_{ “GLASJFICACION
Actiyldad-agcondémica e O ~ Ocupacién
Actividad principal /Aéﬁ\%tuya}i-gbéun% .___/ Otras actividades 2. NGmera
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48, c/faaig;?“\ 49.;-?3 /igiu iiriad 50. Cédigo 1 2 51, Cédiga establecimientos
o~ ~ 7/
fq J q
s2s9|zo21080s||| [ WL | I \ L
7 . Respénsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 T anM 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. e | |
sonmlz ol | | | [ L ANKIL [ ]| 1 T ) ) A
20- Obtencion NIT R4
\\.\ \1‘
:'J"i
{ I,
v /7
Mo
o Nt
{ { \\ “
o~
o
/" Usparios aduaneros Exportadores
1 2 PV 5 6 7 8 9 10
\ l | T l l l l I l 55. Forma 56. Tioo Servicio 1 2 3
54, Codigo ]ST. Modo | AI
" 12 13 14 15 16 17 18 19 20
I ‘ I l ] |sa. cPC ] J
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actuallzaciones a que haya lugar, la Inscripcién en el Registro Unlco Tributario -RUT-, tendra vigencia Indefinida y en consecuencla no se exigira su renovacién
Para uso exclusivo de [a DIAN
59. Anexos sl D NO 60. No. de Folios: ij'
La Informacién suministrada a través del formulario oficial de inscripcién, actualizacién, suspensidn | Sin perjuicio de las verificaciones gue la DIAN realice.
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz, en caso de constatar | fFirma autorizada:
inexactitud an alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sanclonatorios o de suspensién, segun el caso, Paragrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trdmite ol usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012. o84, Nombre ORTIZ SUAREZ JULY ELIZABETH
| solicit: 3
P ok it 985.Cargo  Analista Il
Ve ev GonZale? ga

Fecha generacién documento PDF: 03-01-2025 09:09:40AM

—




nuevda

eps

CERTIFICA QUE

El(La) Sefior(a) YENIFER GONZALEZ CANGA identificado(a) con CC 1052406949 se
encuentra afiliado a la EPS.

Fecha de Activacién de Servicios: 03/06/2024

Estado de la Afiliacién: Vigente
IPS: FUNDACION CLINICA LETICIA
Categoria: SISBEN_1

La presente certificacion se expide a solicitud del (de la) interesado(a) en Bogota para QUIEN INTERESE, a los 7 dias
del mes | del afio 2025.

La certificacion tiene validez de un mes con respecto a la fecha de generacion.
Observaciones:

ESTA CERTIFICACION NO APLICA PARA SERVICIOS MEDICOS. NO
VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS.

Cordialmente,

- /
[
e

Gerencia de Afiliaciones




porvenir

sdélo hay uno

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

En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

NIT 800.224.808-¢

CERTIFICA QUE:

YENIFER GONZALEZ CANGA, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.052.406.949, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 7 de Enero del 2025.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

,Q:

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que mas le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, ¢ por que? porque esta
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.

Grupo

Sociedad Administradora de Fondos de Pensiones y Cesantias S.A. - Nit. 800,144.331-3 Filial de AVA L
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ASESTRIA EN RESGOS LABORALES
MIT. 79655, 8.4

CERTIFICADO MEDICO DE APTITUD OCUPACIONAL

‘ ENTIDAD \ CIUDAD ' FECHA DEL EXAMEN R
ALCALDIA DE LETICIA 'l LETICIA 07 |01 | 2025
5 l ]
DATOS GENERALES DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE
Nombres ymmcs. (2149) | SEXO. EDAD: DOCUMENTO DE IDENTIDAD
YENIFER GONZALEZ CANGA | F 28 cc E CE !f 1052306949
CARGO : AUXILIAR ATENCION AL CLIENTE FECHA DE NACIMIENTO: 13/ 02/ 1996
________ —nmen......__..____MOTVODEEVALUACION
| INGRESO . X __| REINTEGRO CAMBIO DEOCUPACION |
| PERIODICO REUBICACION TRASLADO CIUDAD |
| EGRESO | POST-INCAPACIDAD | QTROS |
CLASIFICACION DE APTITUD
INGRESO PERIODICO EGRESO
APTO SIN RESTRICCIONES | X | CONTINUA EN EL CARGO SATISFACTORIO
APTO CON RESTRICCIONES REUBICAR TRABAJADOR NO SATISFACTORIO
APLAZADO TEMPORAL | PERMANENTE | VALORACION POR EPS
TRABAIQS ESPECIALES wm ang APTOI
MANIPULACION DE i iinsaes TRABAJO SEGURO EN ESPACIOS CONFINADOS s iasenaatd
| ALIMENTOS ALTURAS

SE REALIZARON LOS SIGUIENTES EXAMHJB Y/O PROCEDIMIENTOS R i
EMO: EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL MA: MANIPULACION DE ALIMENTOS

EMO _ X | EMO ENFASIS ALTURA { EMO ENFASIS MA
OPTOMETRIA ELECTROCARDIOGRAMA | KOH DE UNAS
AUDIOMETRIA PERFIL LIPIDICO COPROLOGICO
ESPIROMETRIA GLICEMIA ° FROTIS DE GARGANTA
VAL. osrromuscumn X | CUADRO HEMAHCO PARCIAL DE ORINA
omos' s . ....."--.--_---......--.u...... sasssen e anne

mensoas:srmntwﬁm E’WOLOGK'A

CONSERVACION VISUAL I CARDIOVASCULAR PSICOSOCIAL

CONSERVACION AUDITIVA | ERGONOMICO BIOLOGICO
RECOMENDACIONES GENERALES

CONTROL PERIODICO POR EPS X | CONTROL PERIODICO OCUPACIONAL CONTINUAR MANEJO MEDICO

UTILIZAR EPP X | EJERCICIO REGULAR X | MEJORAR HABITOS X
RECOMENDACIONES ESPECIFICAS |

VALORACION POR NUTRICIONISTA Y ODONTOLOGIA POR EPS. BAJAR DE PESO, INICIAR ACTIVIDAD FISICA DIARIA ,

USAR ELEMENTOS D PROTECCION Y BIOSEGURIDAD PERSONAL ADECUADOS, OPORTUNOS Y ESPECIFICOS PARA EL CARGO

CONTROL Y MANEJO D RIESGO FISICO {ALTA TEMPERATURA) HIDRATAR, LUBRICAR Y PROTEGER LA PIEL PERMANENTEMENTE

REALIZAR PAUSAS ACTIVAS DURANTE LAJORNMDA uaonw. REALIZAR CONTROL OPTOMETRICO ANUAL, ENFASIS OSTEO-

MUSCULAR SATISFACTORIO::: srsearees T et s AT TN ETe NS eaSENTeNt Lttt eeethnt oy shs b eeaeena T aTE et e

NOTA: %mhm@uuahmnumw hwﬂnbmmm munm

TRABAJADOR: MEDICO: DR FRANCISCO A. BETANCOURT F.

MEDICO CIRUJANC
R.M. 37324 MINSALUD
ESPECIALISTAS.G.SS.T.
RENOVACION L. 3250_!'_4AC|0NAL
RES. AMAZONAS B1T

FIRMA: Q0N IR FIRMA:
CC. N toszqogq qq SELLO: RM 97324, LSO 3250, RMA 617.
TRABA.IAMOS PARA EL BIENESTAR DE LOS EMPI.EADOS

RRERA 8 N'9-37 SALUD OCUPACIONAL BARRID

Y12-5063083




BBVA

BBVA COLOMBIA '
NIT 860.003.020-1

CERTIFICA

Que YENIFER GONZALEZ CANGA identificado(a) con cedula de ciudadania numero
1.052.406.949 se encuentra vinculado(a) a nuestra entidad a través de la Cuenta De Ahorros
Libreton No 00130506000200004663 aperturada el 08 de enero de 2025, cuenta activa y que a la
fecha ha presentado un manejo conforme a lo establecido contractualmente.

El nimero de cuenta podra ser utilizada en nuestros canales como se indica a continuacién:
9 digitos: 506004663

10 digitos: 0506004663

16 digitos: 0506000200004663

Recuerde gue para pago en némina a través de Net Cash, el formato a utilizar es de 16 digitos.

Esta certificacion se expide a solicitud del titular el dia 08 de enero de 2025 a las 11:40, con destino
a Quien Interese. .

FIRMA AUTOGRAFICA

W

FIRMA AUTORIZADA
* BBVACOLOMBIA

l a I BBVA COLOMBIA ESTABLECIMIENTO BANCARIO

A(
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