HOJA DE VIDA

PARA SOLICITUD DE EMPLEO

Fecha Empleo o cargo en el que esta interesado Cédigo cargo )
(o 29 |w 01 |2 2024 Operario de Mantenimiento y

INFO RMAC|°N GENERAL (*) Respuesta opcional

[ Apellido(s) del aspirante Nombre(s) del aspirante
Baldrich Vallecilla Felipe
Direccién domicilio / Barrio Ciudad
B/ El bosque Cll 93 Crr/ 21 Turbo
Teléfono No. Celular
321 669 0952
Correo electronico Nacionalidad
felipebalval@gmail.com Colombiano L
Profesién, ocupacién u oficio (*) Estado civil Afios de experiencia laboral
LOperan‘o de Mantenimiento Union Libre 10 Afios I
DOCUMENTACION () Respuesta opcional
Cédula de cludadania: N°11.792.820 () Lretamilitar 77, 792,820 Primera clase:
Extranjeria: Expedida en:Quibdo, Choco DistritoN® Segunda clase: | X
Tarjeta profesional N° ¢ Tiene vehiculo? Licencia de conduccion N° 11 792 820 Categoria A 2
b Si NoD )

II. INFORMACION PERSONAL

(" ¢ Esta trabajando actualmente? | (En quéempresa? Empleado [:] Tipo de contrato A
si[[] w Independiente |
¢ Traba|6 antes en ¢Solicité empleo antes en Fecha ¢Lo recomienda alguien Nombre
esta empresa? estaempresa? de esta empresa?

i % T s ) SO s No[] Dowenn
¢Tiene parientes Nombre ¢LCoémo tuvo conocimiento de la existe ncia de la vacante?
mtrdn}an;nSlD Anuncio (] Amigo[_]
Frostita ] Dependencia Pormedio de agencia [__] Otro [_] ¢Cual?
4 Enqué ciudad o poblacién ha vivido lamayor parte desuvida? | ; En qué ciudades o regiones del pais ha trabajado? LAceptaria trabajar en una ciudad o s [X]
: : ’ sitiodistintoalinicialmente contratado?
Turbo, Antioquia Turbo, Apartado, Quibdo. Bl S ]
Viveencasa: ,Famiiar?| X Nombre del arrendador Teléfono ¢Hace cudn iempo reside en este lugar?
ePropia{__] iAkulaa?
Pmmmﬁmeﬂl"n Si Describalo e indique su valor mensual ¢Cudno suman sus obligaciones econémicas mensuaes?
ingreso adicional? ol $
¢Por qué conceptos? ¢Cudnto es su aspiracion salarial?
$
& Cuil(es) es(son) su(s) principal(es) aficion(es)? LPractica algun deporte? ;Cudl(es)?
Futbol . No [ ]

;_ vez haobtenido distinciones o reconocimientos por su desempefio enactividades deportivas, culturales, sociales, etc.? 1
|

s No [ ] jcuilies)? Medalla

LPertanece a algin tipo de asociacién comunitaria, deportiva, cultural, etc.?

(si[ ] wmo[X] scusles)? J

OBJETIVO Mencione brevemente qué expectativastienea nivellaboral,educativoy personal e indique comoplaneahacerlasrealidad. )

Trabajar con eficacia y cumplimiento para crear una buena imagen personal y laboral en la

empresa.

! )
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VIil. REFERENCIAS PERSONALES

Relacione dos nombres de personas distintas a familiares o empleadores
Nombrg Ocupacic‘gn . Direccién . Teléfono
1-1Samir Ramos Guardia de seguridad| B/ la Ciudadela 3144489479
Nombre Ocupacién Direccion Teléfono
2| Bonifacio Guardia de Seguridad Apartado 3234582920
Nombre de un familiar que podamos contactar en caso de no localizarlo a usted directamente
E Nombre Ocupacion Direccion Teléfono
- ‘ J
Verificacion (Espacio exclusivo para el entrevistador) )
1.-
2.-
3.- )
Autorizo pedir informacién ilm portantE!

de mi Hoja de Vida
sin ninguna restriccién.

Margque con una X

Este es un formato de distribucion GRATUITA, puede buscarlo en la Web,
puede imprimir 6 enviar este formato porcorreo electrénico sinrestricciones.

Nota importante

Favor no llamar por teléfono, ni concurrir a
preguntar por el resultado de esta solicitud.

Nosotros le avisaremos, gracias.

todas las respuestas e informaciones anotadas
por mi, en el presente formato son veraces.

Certificacion
Para todos los efectos legales, cerifico

que

C.C.

Firma del solicitante

VII. ADMINISTRAC'ON PROCESO DE SELECCION (Espacio exclusivo para el empleador)

NOMBRE DEL ENTREVISTADOR

OBSERVACIONES DEL ASPIRANTE |
EITPEMIR S Asisti6 a Entrevista
Dia Hora Si No Hora de Llegada

2.
ALGUNOS ASPECTOS IMPORTANTES PARA EL CARGO, R - Regular, B - Bien, MB - Muy Bien
Aspectos = r . Segundo Aspectos ;m""""", . Segundo Otros aspectos
Puntualidad | R | B [MB| R | B [mB| Deseneetes| R | B [mB| R | B |MB
Presentacion | R | B |MB[ R | B |MB| &Windecne:| R [ B mB| R | B |MB
Aspectosde¥i@o'| R| B |MB| R [ B | MB| Seajustaalperfif R | B |MB| R | B [MB
P’ | R| B|MB[ R| B |MB R|(B|mB| R| B|MB

CONCLUSIONES DE LA ENTREVISTA

Primer entrevistador

Segundo entrevistador

Contratese a partir del Sueldo
Candidatoseleccionadodefinitivamente  Si D No D $
Candidatoelegible préximamente si[_] mno[_] |[Caree Tipo de contrato
Referenclas verificadas por Primer entrevistador Segundo entrevistador Firma de quien autoriza contratacién
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III. INFORMACION FAMILIAR

Nombre esposa(o) o compaiiera(o) Profesion, ocupacioén u oficio Empresa donde trabaja
Ana lidia Cuesta Corralez Madre Comunitaria ICBF
Cargo actual Direccién Teléfono Ciudad
Madre Cominutaria B/ El Bosque Cil 93 Crr/ 21 3105362649 Turbo
N° de d d P, t Edad
econémicaments delsolctante | 5| | Hijos y Nietos 11y 32
Nombre(s) padre(s) Profesién, ocupacién u oficio Teléfono(s)
Nombre(s) hermano(s) Profesién, ocupacion u oficio Teléfono(s)
Jafe Baldrich Independiente 312 249 0454
Jorge Baldrich Independiente 310719 6812
IV. EDUCACION Y APTITUDES
ANODE A0S g
ESTUDIOS FINALIZACION CURSADOS TITULO OBTENIDO NOMBREDELAINSTITUCION CIUDAD
Primaria 78 5 | Diploma I.E Antonio Ricaute Riosucio
ey 86 | 11 Bachiller Academicoll.E Manuel Agustin Santacoloma|Quibdo
Clasico D TécnlcoD
comercial| | owo[ | | 2017| 1 [Téc. en re. comunitarig Sena Turbo
Edseoin S 72021 Tec. Constr Edificacione§ Sena Turbo
Tecnolégico D
Profesional I:]
Postgrados
Otros: cursos, diplomados, Intensidad horaria] Nombre del programa Institucién 4
seminarios
¢Cursa estudios actualmente? | ;Qué tipo de estudios? Duracién (afios, semestres, meses) | Afio / semestre que cursa
si[ ] no[ ]
Nombre de la institucién — Diurno [ ] Fin de semana [__|
Noctumo[:] A distancia |:]
‘ OTROS CONOCIMIENTOS: Indique el grado de dominio R - Regular, B - Bien, MB - Muy Bien -
sistemassi || No[ ] | 1. R | B [mB|3. R|B|mB
(Programa(s) que maneja? | 2. R | B | MB| 4. R | B |MB
Idiomas Lectura Escritura Hablado
si[ ] wo[ ] |1 R[B[mB] [R]B[mMB] [R]B[MmB
£ Qué idioma(s) conoce? | 2. R|B|MB R|B|MB| [R][B[MB
\_ Nota: en caso de ser contratado(a) favor preparar toda la documentacion. .

V. TRAYECTORIA POR EMPRESAS

MARQUE CON UNA EQUIS (X) EN QUE CLASE DE EMPRESA(S) HA TRABAJADO Y EN QUE AREA(S) DE ESTA(S) EMPRESA(S) SE HA DESEMPENADO

£ EMPRESAS POR ACTIVIDADES ECONOMICAS (*) AREA DE LA EMPRESA 3
AGRICULTURA X Metalurgia || FINANCIERO Administracion H Personal ﬂ
GANADERIA / AVICULTURA : Maquinaria || INMOBILIARIO Auditoria Sistemas
MINERIA Automotores | inFormaTICO Bodega [ ] Tesoreria [ ]
WDROCARBUROS B Muebles | sawp Compras [ omastcusesn ]
INDUSTRIA X Reciclaje EDUCACION Contabilidad [

Alimentos y Bebidas : OTROS (¢ Cuales?) [_ SEGUROS Costos D
Tabaco [ ] [C]  Turismo/RECREACION Crédito y Cobranzas [__|
Textiles y Confecciones [ | [[] omrosservicios Disefio ]
Cuero y Calzado : ELECTRICIDAD / GAS / AGUA - Asesorias Profesionales Finanzas |:|
Papel y Cartén : CONSTRUCCION i Servicios Temporales Gerencia General D
Editorial y Artes Gréficas [ | COMERCIO - Seguridad Vigilancia Impuestos D
QuimicoyFarmacéutico [—]  HOTELES YRESTAURANTES | |  OTROS SECTORES Mercadeo ]
Caucho y Plastico == TRANSPORTE Y ALWACENAMIENTO

: [ ] - Produccién ]
Vidrio, Ceramica y Cemento E COMUNICACIONES Publicidad [:,

(*) Resumen Clasificacién Industrial Actividades Econémicas
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VIi. EXPERIENCIA LABORAL

Favor relacionar los Gitimos tres empleos que usted ha desempefiado, comenzando por el ultimo o actual. Si necesita dar mas detalles utilice una hoja por separada.
Estos datos serdn verificados y su manejo sera confidencial.

( Nombre de la Gltima o actual empresa Teléfono(s) A
ASEAR MEDELLIN 3152691848
Cargo Nombre de su jefe inmediato Fecha de ingreso Fechaderetiro
Operario de Mantenimiento | HOOVER QUINTERO A 1o 12 |u 06 |+ 2023 |» 18 |u 11 |.2023
Total tiempo servido ueldo inicial ueldo final o actual Cargo(s) desempefiado(s) por usted
5Meses L s.m.|. v. F s.m. | v. Operario de Mantenimiento

Funciones realizadas

Operario de Mantenimiento

Losroscblenidos excelente acogida por mi desemperio ejercido

Tipo de contrato: Indefinido[ | (Cuéntotiempo? Contrato directo con laempresa[ X | Otro [ | 4Cual?

Fijo D Contratopormediodeagencia |:]
Horario detrabajo: Tiempocompleto :] % Tiempo D Por horu[l Jomada: Diurna Nodurna[:] Otra]omadalj
Motivo delretiro
Terminacion de contrato

Verificacién (Espacio exclusivo para el entrevistador)

Nombre de la empresa Direcciéon Teléfono(s)
Nombre de su jefe inmediato Cargo Fecha de ingreso Fecha de retiro
o Ju s S P
Total tiempo servido Sueldoinicial Sueldo final o actual Cargo(s) desempefiado(s) por usted
$ $

Funciones realizadas

Logros obtenidos

Tipo decontrato: Indefinido| | ¢Cudnto tiempo? Contrato directo con la empresa | X' Otro|:] LCuar
Fijo Contrato pormedio de agenci
Horario detrabajo: Tiempo completo | X | % Tiempo| | Porhoras| | | Jornada:  Diurna| | Noctuma| | Otrajornada| |

Motivo del retiro

Verificacién (Espacio exclusivo para el entrevistador)

(Nombre de la empresa Direccién Teléfono(s) )
Nombre de su jefe inmediato Cargo Fecha de ingreso Fechaderetiro
D |M |A D l M I A
Total tiempo servido Sueldo inicial Sueldo final o actual Cargo(s) desempefado(s) por usted
$ $
Funciones realizadas
Logros obtenidos
Tipo de contrato: Indcﬂnldo[___] ¢Cuantotiempo? Contrabo directo con la empresa [:] Otro I:] &LCudl?
Fijo [:] Contratopormediodeagencia D
Horario detrabajo: Tiempocompleto I | % Tiempo | | Por horasl | Jornada: Diurna | | Nocturnal | Otra jornadal |
Motivo delretiro
Verificacién (Espacio exclusivo para el entrevistador) L)
(i INFORMACION DE SEGURIDAD SOCIAL (Relacione las entidades a las que actualmente esta afiliado) )
¢Entidadpromotoradesalud [EPS)? o, D No D ¢Fondo de pensiones? si D No D ¢(Fondode cesantias? si D No D
LCudl? LCudl? ¢Cudl?
_ Fechaebfillacién Cavarte | | Benteisro | | | Fechaceafiliacion: Fecha de afiliacién: )
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

wuero 11.792.820
BALDRICH VALLECILLA

APELLIDOS

24-MAY-1963

FECHA DE NACIMIENTO
UuCIO

RIOS
RIO SUCIO (CHOCO)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.72 B+ M
ESTATURA G.S. RH SEXO
20-AGO-1982 QUIBDO

fz
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICIONJﬁJ”f’“*’/‘j’““7 &
REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

‘ ‘

e,

‘c' ‘ M
‘ !

A-0128000-00734095-M-0011792820-20150814 0045851029A 1 27774779
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R FOLIO
GTA INDIVIDUAL DE GRADUAGION Mo._-:

L) {

En 1a cindad de f"””“ __a los 5 Qdios del mes L‘AGI_"]_C] DY gel afio 1996

e renunier6én, oon el fin de formalizar la graduacion de loe alumuos de titimo grado, los suscritos

Rector y Secretario en la Rectoria de!_COLIGIC WiMIGL AGULEIY OV rAaoeLein YILLA
Institucién aprobada hasta en el Nivel de Educacién Media Vocacional y autorizmin

por el Llinisterio de Bducacién Nacional para otorgar el Tivulo de Bachiller en la Modalidad

ACITEIIC © seguin resclucién No. 21072  del___ 13 delTCI Til. de 1.9 25

Comprobada Ia situacién legal y académica do cada uno de los alumnos que cursarén y sprobardn
los estudios ocorrespondientes al Nivel de Educacién Media Voencional, ee procedio a otorgar el

TITULO DE BACHILLER_AC D3MICC _

a el graduando cuyos nombres, apellidos y nimero del documento de Identidad se relacionan a

continuacion: WALDRLICH BALLECILLA FsLITS IDENTIFICADO CCT 72 CEDULA DE CTUD
NTA MERC 11'792.%20 D% 10RO CHOCC

W - Esta Acta consta de |__alumnon graduados, comienza con el nombre de NALURTCH DALLS

?{‘ A LA PHLIPY y termina con el de_BALDRIC! ™%113CILIA FSLIT

o En constancia se firma la presente, por quienes intervinierén en oumplimiento a lo ordenado ev

el Artioulo To. del Deoreto 180 de 1.981

e

4 v A .
‘ Ve TYds ((;/ Cchpxer ('-AJA)' AR
| - NS BERYQUS. T b\b{& /‘ ven w/DEL GRMAN MCSQURKAZCITT . A
. B} Rector. Director . El Beoretario
0.6. 4' 3614 ﬂql UHrmen 0.0. No: ©1'°52,307 de duihid

Fifhm y Bello Firma y Bello

e ———
<0
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EllLa) sefior(a) Fepp
EB g
€ncuentra aﬁliado(a) a nu';\sLt?aRlé:gSVALLECILLA identificado con CC 11792820 cabeza de familia se

Fecha de Activacién de Servicios:

01/02/2022
IPS Cotizante: SALUD DARIEN |PS S.A. SEDE TURBO
Categoria: SISBEN-2
Estado: CANCELADO

La presente solicitud se expide a solicitud del (de la)

interesado(a) en Bogota QUIEN INTERESE, a los
25 dias del mes de enero del ano 2024,

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

Observaciones:

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

Cordialmente,

CAEY
.‘ﬁ/éﬁ%«,//
Gerencia de Afiliaciones

Nueva EPS S.A
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Libertad y orden
REPUBLICA DE COLOMBIA

El Servicio Nacional de Aprendizaje SENA
En cumplimiento de la Ley 119 de 1994
Hace constar que
FELIPE BALDRICH VALLECILLA
Con -Cedula de Ci udadania No. 11792820

Curso v aprobé la aceion de Formacion

AVANZADO TRABAJO SEGURO EN ALT

con una duracion de 40 horas

URAS

En testimonio de lo anterior. se firma el presente en Apartads. a los weing (30} dias del me

s de noviembre de dos mil veinte (202
Firmado Digitalmente por

baphod

ELKIN HUMBERTO GRANADA JIMENEZ

()

SUBDIRECTOR 71391128 - 30/11/2020
COMPLEJIO TECNOLOGICO AGROINDUSTRIAL, PECUARIO Y TURISTICO FECHA REG[STRO
REGIONAL ANTIOQUIA

enaadad de este documento pucde ser venficada en ¢l registro elecudnico que sc encuentra en la pagina web
I2214643C.C 117928200,

-

heepe cera ficados. senaedu.cn, o el n
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1 O | Se‘;vicio Nacional de
Aprendizaje SENA

En Cumplimiento de la Ley 119 4, 1994 v en atencion d que

FELIPE BALDRICH VALLECILA

Con Ceduly de Ciudadaniy No. 117 92820

Curso y aprob of prog

rama de Fy
Yeumplic con Jay

macion Profe
condiciones requg

sional Intey
ridas por lq enti

dad. le confiere of

Titulo de¢

TECNICO EN

CONSTRUCCION DE EDIFICACIONES

En testimonio de

o anterior. se firma el
a los doce (12) ¢

presente Titulo en Turbo.
lias del mes de julio de

dos mil veintidos (2022

Fimado Digitalmente por
I \
h

HLNIN HUMBERTO GRANADA [IMENE
JOTECNOLOGICO AGROINDUSTRIAL, PrC ARIOY TURSTICO
REGIONAL ANTIOO 1A

SMUBDIRFOCTOR ¢ CPLLE

65044721 - 12072002
Nov FECHA REGBTRO

. dus o am
bo sma odu
WSS wih en  weda s

S o & WA TR 8 NET EEh

FOB M O G W N T
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TN RN T T ﬁ“‘”NDUSTR”\L“ PLELUUAIIW ¥ 1 W73 § e

AGTADE GRADD
o FEHH FESCTRO 1873t cgany

FL SERVCONACONAL D APRENDIZALE Sl
CUNSIDERANUU

Que: FELIPE BALDRICH VALLECILLA,Con Cedul e ludadania o 17980

VR0 SATFCTORAENTELOS REDUSTOS G 00 EXG 0 PR et e
OTORGAALE EL T OE o

TECNICO EN RECREACION COMUNITARIA

En concianca 0  2nienior s Srma 2 presenie en Turbe, 2106 einea y un [31] s o mes ce 20z de des m clesese (17)

Firmado Digitalmente por
ELKIN HUMBERTO GRANADA JMENEZ
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA

Autentooad cel Documento
Bogota - Colombia
ELKIN HUMSERTO GRANADA JIMENEZ
SUBDIRECTOR COMPLEJ0 TECNOLOGICO AGRONOUSTRIAL PECUARIO Y TURISTICO
REGIONAL ANTICGUIA

La swienncitad Ce eve CoCTMER™ Ul 1oT VERBIIAS e o ppmyro e6CTONICH GRE S¢ EXCILRTA €1 13 PAFINS wed hir) Cemiteades send eC Lo, e
pamers V0001 024K ICC 1LY I20A o
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entq:

——

TU Histop:
toria Laboral consolidada

Entidades Pablicas
Fondos de Pensiones (RAIS) Total

| o— e - 0-0-0

Traslados de aportes Validas jaara bono | ' ' tizad
Otrag Administradoras , Porvenir Sotizacie

Semanas cotizadas Semanas cotizacsg l 0 ,‘ + f 43 4- 7
——— e ;' Semang Cotizadas f Semanas cotizadas Semanas cotizadas
_ _ 7 | . - B

~
®
Al
o
o
=
o
(¥

- iPor h
“ﬂ&?a?m'mhmmd‘mqmu myuestran en 1a saccién
@ |

w w o fe o
o ‘ Porqu
o § | B 135 entkiagag POblkas ng han erwlado Ios aportes pertinentes.
© . O f én ia :Egu‘*' {dentincar que extas sermanas aGn estan en verificacion? “Este total corresponde
=2 P | TN D de pstp docurmento se ven refefadas las semanas gque seran a las semanas que has
emaras pendientag ‘ Yericadas por entig ’
P 5 ad que corresponda. _cotizado y estan
por confirma ' "ECOmO s puede verincar o tas sernanas estdn valldadas? confirmadas -
i Una ez Tecibames los dpartes, 13s semanas se SJImaran 2N 13 seccion A, (en este * Si cotizaste simultdneamente para mas
! Punto como aNlado puegas storla Laboral y reportar las de un empleador, el valor total del aporte
Incansist valkiar tu H. » estara incluido en el saldo y el tiempo
. enclas qua ldentiques, pararevisarial by clic aquiy - sumara solo una vez para el calculo de
e U S——— ' las semanas cotizadas
= = e —

—_—

wn
QO Valor de las samanas vaii | - .
' t bono a fecha de genmg?,f&ae',a ’ : Otras Administradoras y Porvenir
a 0 certificado | o= | Saldo de la cuenta Individual . | | Total acumulado
Q V | B e e e . | a=m |
| < | $ 14,979,358 | $ 14,979,358
- 1 e N _ ——— - R R )

—-..,
|
|
|
L}

ey ook —— - ¢

= Sntas cotizada s Sl has cotizado por lo menos 50 semanas en este periodo

&< it . 1 427 ; estds cubierto por un seguro previsional que te ampara atiy
o’ RS a tu familia, tenierdo en cuenta los demas requisitos legalas,

tienes an los Ultimos 3 afos?
ituacion juridica concreta y definitiva, el mismo puede variar por

& {Te hacen falta semanas cotizadas?
Para actualizar tu Historis Laboral,
haz cliz aguf e R T
* El valor del bono pensional es un célculo provisional y no debe entenderse en ningln caso como una s
cambios en su historia laboral o por el tipo de redencién de su bono pensional —,
- o A BT T e
T s Anina 4 dainiie o

Q3
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.

G Semanas cotizadas en Porvenir
Tpo N idenuncacion S8 paven s i . Hist 4 Historta Laboral recortada por
d i o ocial ‘ arla Laboral Cfcl:
BT~ e =l Empieador | | ' i el afinado en proceso a8 Yerificacn
: - Y © | Perkdoinkt  Rerieds vy ' |
b ! eTyEan k! g Dtz Parbdotridad  Periods Fral Duas
. ! ) Y e Cottzados reya3a memasaa Cocados
NIT 890982182 HOSP [ ] ‘ ;
C ITAL SAN PABLO DE TA - | '
i E TARSO | 04/2000 04/2000 $ 195,000 30
- 890582182 HOSPITAL SAN PABLO DE TARSO ‘;’ 02/2001 06/2001 $§ 214,000 150 |
90382 Y '
s 890582182 HOSPITAL SAN PABLO DE TARSO | 07/2001 07/2001 § 21,000 30 ‘
e 900453988 GRUPO EMPRESARIAL SEISO S.AS. I 03/2015 03/2015 $ 601,000 28 |
: | !
o 900453988 GRUPO EMPRESARIAL SEISO S.A.S. || 04/2015 11/2015 $ 644,350 240 | |
.2 900453938 GRUPO EMPRESARIAL SEISO S.A.S. f' f 12/2015 1272015 $ 338.547 30 l
. 830052914 CLEAN DEPOT S A { 01/2016 092016 $ 689,455 270 |
L [ | ’
900453988 GRUPO EMPRESARIAL SEISO S.A.S. [ 10/2016 12/2016 689,455 90 | '
NIT | | P !
{ ! |
900453988 GRUPO EMPRESARIAL SEISO SAS. | |- omeom7 0172017 $ 738,000 0 |
NIT {*d .
900453588 GRUPO EMPRESARIAL SEISO S.A.S. | 02/2017 032017 $ 737,717 60 |
NIT [ . *
900453588 GRUPO EMPRESARIAL SEISO S.A.S. } f 04/2017 05/2017 $713.127 58 |
}11 : 11
[
o 900453988 GRUPO EMPRESARIAL SEISO S.A.S. / / 06/2077 12/2017 §737.717 210 |
= re
S 900453588 GRUPO EMPRESARIAL SEISO S.AS. 1 - s 072018 § 781,242 210 |
. | | |
NI 900453588 GRUPO EMPRESARIAL SEISO S.AS. I 08/2018 08/2018 $ 546,870 21
[} 09/2018 12/2
NIT 900453988 GRUPO EMPRESARIAL SEISO SAS. | | o8 $ 781,242 L
[ 0172019 12/2019 $ 828,116 360
NIT 900453988 GRUPO EMPRESARIAL SEISO S.A.S. [ ; i
. | 0172020 0122020 $409.642 14
NIT 900453988 GRUPO EMPRESARIAL SEISO S.A.S. [ N e
/ 10/2 3 % § 753,448 25
NIT 900520719 URBANIZACION RESERVA DE LAURELES
:;AURELES 11/2020 11/2020 $ 965,583 30
NIT 900520718 URBANIZACION RESERVA DE
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a 5 ernanas cotizadas en Porvenir

e mm—— e S et —.

o N-mmmm nm,, Sockl cel Empieacor | |  tistora LaboralONcia) o s Labory
R 7o é- e ; l E Perodninkid  Purieda Al m Dixx mmmewmmﬂ%
¥ 900520719 URBANIZACION RESERVA DE LAURELES ‘ ‘ 12/2020 12/2020 - $921,693 20 B o
1' ::: 900520719 URBANIZACION RESERVA DE LAURELES .‘ 0172021 0172021 $ 741,963 da i
| - 800062177 MR CLEAN S A ! | 022021 02/2021 $ 303,695 e
o 800062177 MR CLEAN S A | 03/2021 04/2021 $ 908,526 60 |
| NIT 800062177 MR CLEAN S A t 05/2021 05/2021 $ 878,442 29 {
it 800242738 .ﬁ?@f&?‘ﬁﬁ IEABORES DOTACIONES | 06/2021 12/2021 $ 1.000.000 210 ‘
| Sk LADOINSA LABORES DOTACIONES | ovz022 112022 $1100000 35 |
i; i 800242738 mgggga\ tABORES DOTAGIONES } | 12/2022 T i v | ,
[T 811044253 ARERRISAICSI ’ | 01/2023 0172023 $734.667 19 )
LT 811044253 ASEAR SA.ESP. , | e o - A o |
o 811044253 ~  ASEARSA.ESP. ' | 062023 06/2023 $ 742,400 24 |
CONIT 901676833 UNION TEMPORAL ECOLIMPIEZA 4G : 1 07/2023  * 1172023 $ 1,160,000 150 |
: |
|
i
; ' Total @2 semanas cotizadas:

Para tuz
solicitudes
consilta.
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Consulta en linea de Antecedentes Penales Y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:

52:42 PM horas del 25/01/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadaniz N° 11792820

Apellidos y Nombres: BALDRICH VALLECILLA FELIPE

Que siendo las 02

Corte Constitucional, la leyenda “NO TIEN
AUTORIDADES JUDICIALES” aplica

antecedentes Y para quienes la autoridad jydici
condena o Ia prescripcion de la pena,

con el documento de identidad registrado y solo apli
a lo establecido en e] ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes O acérquese a las
nstalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direccion: Avenida El Dorado # 75
= 25 barrio Modelia, Bogoté D.C.
Atencion administrativa: Lunes a
Viernes 800 am a 12:00 pm y
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Begota)
Resto del pals: 0180009810112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

Presidencia de Ministerio de @ Portal Unico

\ I~ Daniihlina NAafancna NAanianal An CAntrataniAn
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES o

PIB

14:56:40
CERTIFICADO oja 1 de
PROCUI;REALP%IOAN No. 2399?&3:}NARI0 Hoja 1 de 01

Bogota DC, 25 de enero del 2024

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(:|RI) el(la) sefior(a) FELIPE BALDRICH VALLECILLA identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 11792820:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de lag sanciones o in
e gl .de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desemperio ausencia de ant,
anotaciones que figuren en e| registro. (Articulo 238 Ley 1952 de 2019)

habilidades que se encuentren vigentes.
ecedentes, se certificaran todas las

de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene |as anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,

0, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
plblicos y particulares que desemperien funciones publicas en

SANTRERY

CARLOS ARTURQ ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Divisién de Relacionamiento Con El Ciudadano

ATENCION :

EL MISMO EN
ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA
TODAS LAS HOJAS.

Division de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315; quejas@procuraduria.gov.c‘:o
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
Www procuraduria.gov.co
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CONTRALORIA

OENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORfA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado e] Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy jueves 25 de

enero de 2024, a las 14:54:31, el nimero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. |dentificacion 11792820

Codigo de Verificacion 11792820240125145431 J

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.

D LOZANO PUENTES
Contralor Delegado
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AASEAR
Medellin, Martes 13 de Junio del 2023

SENOR(A): FELIPE BALDRICH VALLECILLA

C.C. 11.792.820
Cargo: OPERARIO DE MANTENIMIENTO TIEMPO COMPLETO

ASUNTO: TERMINACION DE CONTRATO

Cordial saludo,

i finaliza
ASEAR S.A. E.S.P. identificada con NIT. 811044253-8, le informa que el dia Jueves 1§ fie Junllo drenl ar?ei:AngAR
la obra y labor para la cual fue contratado (a) de acuerdo al contrato que usted suscribié con la emp

S.A.E.S.P.
Si la empresa decide continuar con sus servicios con anterioridad se le hace saber a traves de un comunicado

personalizado.
a es muy importante dar cumplimiento al SG-SST y a la Resolucion 2346 de 2007 para la

s, por lo que informamos que si su contrato termina definitivamente y no hay lugar a

ho a realizarse el examen médico ocupacional de Retiro para lo cual debes de

NOTA IMPORTANTE: Para la empres
| dia siguiente a la terminacién de tu

practica de evaluaciones medicas ocupacionale

reubicacién dentro de la compaiifa, tiene derec .
solicitar la carta de autorizacién para la atencién al correo: Heidi.palacio@asearesp.com €

contrato, ya que cuentas con cinco (5) dias hébiles para hacerse dicho examen, este no tiene ningin costo para usted y es de
caracter voluntario por lo que no tendré ninguna incidencia en el pago de su liquidacién o paz y salvo con la empresa.

)
ALBERTO ANTONIO GARCIA

Gerente (a)
C.C. 15253986

FELIPE BALDRICH VALLECILLA

CC: 11.792.820
FIRMA DIGITAL: 4253d2a172d0d56c2e68d25545dd8920

FECHA FIRMA: 2023-06-13
* Este documento fue generado con firma electrénica y cuenta con plena validez juridica, conforme a lo dispuesto

en la Ley 527/99 y el decreto reglamentario 2364/12
FYH: 2023-06-13-
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dimpiezatl 2

Feolimpiezd
uT ECOLIMPIEZA 4G
NIT: 901.676.833-8

CERTIFICA QUE

or, FELIPE BALDRICH VALLECILLA identificado con cedula de ciudadania nime
labora en esta empresa en el cargo de OPERARIO Drg

El seil
11.792.820 de Quibdo,
ENIMIENTO con contrato a termino Fijo inferior a un afio, deven i
) gando sal
MILLON CIENTO SESENTA MIL PESOS MJ/CTE ($1,160,000), mas todas las prestzrc:ﬁ)::slg:
ley.
echa inicio echa finalizacion [Cargo

2023-06-22 2023-10-15 |oPERARIO DE MANTENIMIENTO
2023-10-16 2023-12-15 [OPERARIO DE MANTENIMIENTO
2023-12-16 2023-12-23 [OPERARIO DE MANTENIMIENTO

e Bogota el 28 de Diciembre del 2023 a solicitud del

Esta certificacion es expedida en la ciudad d
interesado.

f

JW/AN PABLO FLOREZ
DIRECTOR DE RECURSO HUMANO.

Elaboro: Nicoll Jimena Téllez Vargas

Reviso: Juan Pablo Florez

Aproba: Juan Pablo Florez

Nota: Toda certificacion debera ser validada y confirmada a través de nuestro correo
limpieza@ecoservir.com, adjuntando escaner de la misma.

electronico direccionth.uteco

Linea corporativa nomina: 317 5881719
Linea corporativa recepcion: 315 2579888
Linea corporativa recursos humanos: 316 4730361

T.B.
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