
NOTARIA CUARTA DE CALI 

" REGISTRO CIVIL DE NACIMIENTO " 

EL SUSCRITO NOTARIO CUA7TO DE CALI" CERTIFICA" 

QUE EN EL TOMO 180759 PE  REGISTRO CIVIL DE NACIMIENTO 

SE ENCUENTRA UNA PARTIDA QUE A LA LETRA DICE : 

II 

MARIA LE ONOR CORRALES OBRE GON 

EN LA REPUBLICA DE COLOMBIA, DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL 

CAUCA, MUNICIPIO DE CALI, EL DIA 7.(4*:,DE;L,KES DE AGOSTO .. 

DE 1972 NACO EN ESTA CIUDAD 

NOMBRE " . MARIA LEONOR 

HIJO ( A ) DEL SEtOR: • 

Y DE LA SEÑORA 

DE (-1 	T 	U 7•' 
1.1 

JORGE CORRALES G ORZA Z . 

wr-rfln- ( A ) DE 

• . ROSAL IA OBRE GON QuinrRo . 	• 
( FDO ) EL DENUNCIANTE FDO.ILEGIBLE. C.C# 6.090.558 

EXPEDIDA. EN FDO ) EL NOTARIO C ALI 	 RAMON S I misTr RRA3ABFRF 

NOTA : VALIDO PARA TODOS LOS EFECTOS T ECALES 

CA1Q4BRERO 26 de 1988 

RAMON 	NfEr 
6T A.R O CUA' 

"4, 
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NÚMERO 66.767.291 
CORRALES OBREGON 

APELLIDOS 

MARIA LEONOR 

NOMBRES 

040/ 	bile'S 

FIRMA 

INDICE DERECHO 

i!Einviald 
.1  

REPÚBLICA DE COLOMBIA 
IDENTIFICACIÓN PERSONAL 

CÉDULA DE CIUDADANÍA 

FECHA DE NACIMIENTO 07-AGO-1972 
CALI 
(VALLE) 

LUGAR DE NACIMIENTO 

1.57 	B+ 
	

F 
ESTATURA 	G.S. RH 	SEXO 

04-ABR-1991 PALMIRA 

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICIÓN 

REGI TRADOFI NACIOtiAL 
JUAN CARLOS GAL NDO VÁCHA 

A-3100150-00977756-F-0066767291-20180212 	0059477753A 1 	2754783597 
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0.691 NUMERÓ 

LARRAHONDO 
APELLIDOS 

%GEM!RÓ 

PEHA,DÉ,NÁCM11.10.19. 

PATIMELOOPIDÓ).  
(CAUCA) 

LUGAR DÉ NACIMIENTO • , 

1.71 	(:).-  
ESTATURA 	G.S. RH 	S 

— , 
30-A11,31171 81 PATIA' (EL BORDO) 	, 

FECHA Y'l 	DE 1)(PEDICiON 	,3',,,,,,-', f. ...  

RÉCIISTRADOR.NÁCIONAL 
, 	 , 	 CAin.OS M'ÉL slticHlzronnEs 

• 

REPUBUCA DE COLOIVLBM 
.IDENTIFICACION',PERSONAL 

CEDULA DE CIUDADANIA 

A 3100100-00141396-M-0010691762-200912R2 	000861603,2A 1 	-992426903.;. 
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ESTHER DEL CARMEN SÁNCHEZ MEDINA 
NOTARIA DIECINUEVE DE CALI 

NOTARIA 
Santiago de Cali 

DECLARACIÓN BAJO JURAMENTO CON FINES EXTRA PROCESALES 

DECRETO /557 Dtd. 14 JULIO DE 1989 ART 1 

DECLARACIÓN 

BAJO JURAMENTO CON FINES EXTRAPROCESALES 

DECRETO 1557 DEL 34 JULIO DE 1989 ART. 10  

No. 10913 

COMPARECIO: MARIA LEONOR CORRALES OBREGON ARGEMIRO 
LARRAHONDO SILVA 

IDENTIFICACION CON CÉDULA No. C.C. 66.767.291 DE ,R MARA — 10.691.762. DE 
PATIA (BORDO) 

ESTADO CIVIL: UNION LIBRE 

PROFES1ON U OFICIO: INDE 

NACIONALIDAD: COLOMBIÁ 

DOMICILIO: Cra 33 C 32 - 106 b,arr 	iros - 

TELEFONO: 3182150606 - 3176597876 

En Santiago de Cali; Valle del Cauca Colombia, hoy 9 de noviembre del 2021 ante la 
Notaria .1.9 de Cali comparecen las personas con las generales de ley antes mencionadas, 
para rendir declaración extraprocekal para trámites legales yio administrativo. Presentes se 
les informo previamente sobre la gralVad del juramento y sus implicaciones legales según lo 
dispuesto en el Art. 442 del C P,y de la reglamentación contemplada en el Decreto 1557 dé 
1989, Quienes bajo esta responsabilidad manifestaron PRIMERO: Manifestamos que no 
tenemos impedimentos legales para rendir esta DECLARACIÓN, la cual presentamos bajo 
nuestra única y entera responsabilidad. SEGUNDO Que las declaraciones aquí rendidas son 
libres de todo apremio y versan sobre los hechos de los cuales damos plena fe y testimonio en 
razón de que lo que nos consta personal y directamente. TERCERO: Manifestamos bajo la 
gravedad de juramento que convivimos en unión libre hace más de veintiséis (26) años. 
Formalizando una unidad familiar caracterizada por el amor y respeto mutuo, convivencia que es 
ampliamente conocida por nuestros familiares, amigos y conocidos. De nuestra union 
procreamos 3 hijos de nombres ANYELA, KAREN LIZETH y DAMIR FERNANDO 
LARRAHONDO todos mayores de edad en la actualidad. En este sentido asumo la 
responsabilidad total por lo declarado y aquella de carácter civil, penal o administrativa que 
llegue a derivarse por lo manifestado anteriormente. ¿Desea usted corregir, ampliar o modificar 
la presente declaración? No deseo corregir, ni modificar. Eso es lbdo. NOTA Se expide la 
presente declaración extra juicio por reiterada petición del interesado a pesar de haberle 
puesto de presente establecido en el Art 07 decreto 019 de Enero 10 de 2012 NOTA EL 
(LOS LA) DECLARANTE(S) MANIFIESTA(N) QUE LEYÓ (ERON) SU 
DECLARACIÓN ENCONTRÁNDOLA CORRECTA Y EXACTA CON SU CONTENIDO 
Y QUE NO OBSERVA(N) EN ELLA ERROR Y POR CONSIGUIENTE CUALQUIER 

- CONSTRIJCCION 
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ESTHER DEL CARMEN SÁNCHEZ MEDINA 
NOTARIA DIECINUEVE DE CALI 

DECLARACIÓN BAJO JURAMENTO CON FINES EXTRAPROCESALES 

DECRETO 1557 ppj. 14 JULIO DE 1989 ART 

DATO 	RMACIÓN QUE LE FALTE O LE SOBRE ES ATRIBUIBLE A SU 
RESP 	tILIDAD Y NO A LA Notaria .POR LO QUE NO SE EFECTUARÁ 
REEMBOLSO :ALGUNO DESPUES DE FIRMADA CONFORME (Derechos Notariales $ 
13.800 IVA 2.622. TOTAL $ 16.422. resolución 00531 del 22 de enero 2021.) 

Declarar* (S): 	 Declarante, (S) 

MARIA LEONOR CORRALES ~MON RG IRO LARRAHONDO SILVA 

C.C. No. 

MIRIAM QUINTER 

NOTARIA DIEC1NU 

VELEZ (E) 

E DE CALI. 

Calle 27 No. 43a 83 Villa del Sur 

l'el: 306 98 78 

Santiago de Cali — Valle 

Antony Campaz Lueumi 
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FECHA DE NACIMIENTO 30-JUL-1987 
CALI 
(VALLE) 
LUGAR DE NACIMIENTO 

1.54 	B+ 	F 
ESTATURA 	G.S. RH 

	
SEXO 

15-MAY-2007 CALI 
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICIÓN 

REGI 
JUAN C 

1IL 

é r 
A-3107900-00922261-F-1143824927-20170718 

	
0056422391A 1 	2934514468 

Mit( 
TRADORINACIOP AL 
IRLOS GAL NO0 VÁ A 

,NDICE DERECHO 

y 

REPÚBLICA DE COLOMBIA 
IDENTIFICACIÓN PERSONAL 

CÉDULA DE CIUDADANÍA 

NUMERO 1.143.824.927 
TASCON CORRALES 

APELLIDOS 

CINDY VANESSA 

NOMBRES 

Q 	 Y)CS 

FIRMA 
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l'  e;.:( e No . 8 70 73060 63 ' 
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144... 	 ..4. ...... -.,.. 	 ais 

Apellitdos  

1.1 Zig tt 	;4: 	'= 
i ,....../MIRIMMINIM“,1110111111~...011414111.1..111~ 411~... 	

4":1.4.1 
la fOl.vtos segundo 7 
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..._............__ ....___........ 	 .= <=1 	rn 	= .tx 	
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- 	• , .....................—,...............„,_ .._................_ 	 -5—ti.••••71,...f-.ri....,...-„,....„-.,-............. 	- 	_-/ 

.:..... . 
_-_—_,......___Docymento  de Identificación (aaLeynikilf.  

*-- 7 
_ 

kte • :74 	14... 	= 	Zg 	411 	= • U/ 	:::" . rt 	:.t,.., ,tirl'tfli.,..4? , 	 1., 	• • 
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•i 
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unrn.Lfmatwi.;u..wr,0h1nnm.,w  1~...........4.44i 	 i'" 5 " 	,.....' 'á  '," 	

' • 't. 

• Fecha de Inscripcióst 	,...., ..... 	._ 	 II. 
ft/.  iiióiíti."7  Stkinii-ciZa----7,7-----1 

• » ' • t •,.. , 	r  
• 2,.....»,..,_,  ,:. 

1---1-------1 
-----.--_: .,,-1' NonibIS  

, ......,.--- ., 	 ,.".-i-----,-.,),.1----?„5---#„,,yc.-----1 Año I ''"‘ 	' 	- ^ 
21 010 /II hit« 	N O NOV] pl. 2 ' 1/ 1  .. 	j. 
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ik D 11 
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F. til hi.1 .; :.. :j2:1  
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.._'.1..._L.................... 	 - 

.19ombre y firrn5 - 
.r---- 

Ratt......E.T.tr....T., 'A • u-2a ....d. rtet ,reartialtinti .....r. ,P, Atte, iitiutzel •mtinmume•tragril, .. Mil. 	•.,n*....•,ua'.......«.i.si".  
• •Aiiirmokneecaiterif,msrucate 4 • ito 1.11.17...T. i 11* I N.LIN, RIR, 	 .............) 

Nombre y firma del funcionario anleStliel2112E1?1121:2noc7071n- ;in:- 

-14.9 • --.....7  

NionibreLfyma 
• aat.....ronasimoratticie...ramoimn

irsia 

• ' 

re 

1 Dolos primer testige, 

Dbcoiliento de idets1.11951552191s4Loml.21•21_. 
Firma 

• ••••••• 
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o 
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396 

Documento de identificación (Claseyr_ilúmero)  

I *>kt******,4/.)441,1**************** ********_•*2:1 **_.  

me-  del funcionario que autoriza 

No.nbre y firri,c, del funcionario orne cizs,,,¿ 	C/ 	•! 

Nombre y Firma 

#onibre ,Fecha de inscripción 

Rwonocimiento paterno 

Firma 

ii 

7:vií,ka, ' 	'". ,...1, 
1..t. . , 	........, 	4,',. 

-,k 

, 
QRGANIZApIpN ELECTORAL 

1, GISTRADURIA.NACIQNAL DEL ESTADO CIVIL  
DIRECCIÓN NACIONAL DE REGSTRO,:qvIL; , 	. 

.,14'y,,,, :,,. . 1,-.• , 	,,,, 	, 3. 	• . 	.. 	. .„ ,, 	. , 	,,, 	. 	• ,,,,, ,,,,i.1,1',;1 	.',•'-.1,:: 	' 	1' 	. 	' : ' ,' 	1' 	, '; 	1 	' 	 4 ' ,''' 	f , 	, 	',1:' , '- ip: 	' '., 

.1,.. 	 ' 
ISTIT 'CIVIL • , 'Indicativo 

E COLOMBIA 

• 

r#1 I É N TO S
erial1 

de 

L..1IG I STRAD, 

• RegiStradurial., 

País -iDepartamentO-.;••11Ut 
i 
	otttía-' 

'-,,,t ---,'. • . 	• 	 -h. 	 ,  
lapio - Corregimiento e/o Inspección de Policía 

-.„,-• i' 	,' . 	Número 

l'A DE' - CA, 
	i 	 Consulado 

rDatos del inscrito:  
lb.1, _:'.1,• ,Pririie rApellido 	-!!'•' ,* - 	

, 	 Segundo Apellido 	 : 1 	1  TASCON*****11*********)1********** CORRALES***44****************1 --- 
__',. 	""Z_-?.'!_•1._-.T. ''4' 

i 	• 	. 	.. . 	1,...,, 	il ,1-!«1:2».- ' . 	 Ncimbre(s) 	 . 	• 	, . •• , 	 1  ' 	., 	 -1--  - 
; 	. 

CA,ROU ;NATA. nrn********1915*-.,.. ***1****40************:1¿:*****'******** ** 1(14 I, 	, , 1  „ • 	 •,,„... 	 i 
Fecha de nacimiento  4, : 

Año 2 o 	Mes 
	

O C 

Número certificado de nacid.  

A 7.384376HLW** * * -13 1,  1.  

(Datos de la madre  ,, 	. 
! • 

/ 	 . 

r 	' 	 , .‹ ., 	
Apellidos y nombres completos 	

- 1 
. 	, 	  

S CON CORRALES C I NDY '' VANES S'Al< ***," ***** ****************1***1******* 
-Docurn' ente, de ider,tifidación (Clase y número) : ,  ' • 	 Na,:ionalidad 

E DULA DE 	IUDADA.N I 	1:143824927* * * * >hl,-  Y. '-‘1,-;it'* **.7-1,:ic.  * ' 

1 	

C,(Y: .::)1:1 E T I; * 4-: * :;.•!,' 4-  *1-: * ''' i'' , • 

.., 
(batos del padre /'  

	

Apellidos y nombres 	completos 

*:*****************,***********,:*****:*4.; 

, Documento de identificación (Clase y núme.rci) 	

******‘ >14.***********:*** 

Nacionalid,d 	 t 

(batos del declarante .fJ  

• 

. 	 . . 	• 	. . ••• 
Apellidos y  nombres cornifr,tos 

 

	

TA  S CON CORRALES 	NPY 1,.VAsE S SA**-*1‹ 	•-f: * 	 * 4.: * * * ' .4•1: 4.; *-* 	 14: 
rn 	

1 
Docuento  de identificación (Clase y número) mero) 	 Firnia 	 ±"." 

CEDULA DE ÇWDADANIA- 14438244927**************** 1 dt  • 

. 	i 
*4*****************************************************1*********)4 

Documento de identificación (Clase y número) 	 ' • ....„ 	. 	_____ , 
i  

, 	, Firma -' 1 	'1 .  	s 	  
Allk****************:****************'****:******** 	 * * 	1.,:*** %‘4,•; >1.  * 9,-: 1,:71.  •:4  1.' >i,-  1 ....j.  

, 

-1111 .11tos segundo  testigo' 	 .  
•1  1 

ESPACIO  PARA NOTAS  

E.HZD. 

,•1 

-ct '1 	• 

"Datos de la oficina de;registro - Clase 

, 	• 

oficina  

I—TT   . i 	1 r.---L--=. 
Corregimiento ‘ 
	 J  insp„ci4  de Policía ' 	C tácligó 	

1  T 
, 	 . 	 

	

COLOMBIA   VALLE C A L I *»* :•*: * * * * * * * ** 	< 	'":. '--i 
1 

Cr" 

• 

Día 

, 

Sexo (en letras.) 	 Grupo  Sanguíneo 	Factor á-1.711T 

— 	 r 	 , Lugar de nacimiento (País --Departamental- Municipio  - Corregirnh.,nto e/o Inspcción) 	
— 

11 .- -1  
COLOMBIA .: VALLE CAL 1 **)k**********11****** 	*I***1-:*,K*:* I  7* * * 1,-: '..:: 4.  4:: '4.; -4( :' :,.k. -*.—.:1,' ,.. 7 -ii• Y ' ' .f  :11,  ' 

-- 1-11 

	

i ,  , 	. •,._ ., 	,, 
Tipo de documento antec,ente,o Declaración • de testigos  

-----, 	, 	O :i •H,,...y. . 	: 	. 
, 	' 	 ,,i,,,,,.. ,, 	 't- 	 •••• - 	— 	— 	 - 

CERTIFICADO    MEDICOr 	'O 	'3" 	JE .-; V 0,1******J':****  ''' 	....._...,..„:.....-.....,...._._....___.::...:.. 	 ., . 

r 	 

•., 

Li
r%  atos primer  testigo 11 1 	 , 

 
: 	, Apellidos  y nombres completos • 

j1 

	  Ap.ellidos t nombres complistos •14-  - 

• 
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4 
Indicativo 
Serial 

REGISTRO CIVIL 
DE NACIMIENTO 

N 1:yry e r 

• ,IcLinqdre 

t 3  	 X—  

N'a 

17:c1Li2.T54" 5 

Datos primer testigo 

• - iltrielltdo_l_y nombres  completos 

• 1,  

REPUÉLICA mt; LOMBIA 

ORGANIZACION ELECTORAL 
REGISTRADURÍA NACIONAL DEL ESTADO CIVIL 

DIRECCIÓN NACIONAL DE REGISTRO CIVIL 

• 
I Consulado 	Corregimiento ; inspeccit.,n de Policía 15 	I Código 

• 

1",17417r 

i,4úrlscro 

Doto...* dej ins‘tito_ 
— FyiTrter ÁlTee1.7.icta 

n C O 
Nornbre(s) 

  

Pecha. de nacilrrfento 	 Sexo en letrasi_. 	 ruso,c, S_ t YE.5311,2 (5 T . 	 5 	VIASCIJLT.TO ,ñn Mes 	t 
IZ 

DIE 

Lugar de nacimientói_Pais  - Departamento - Municipio - Corregimiento eio InsztEción)  

Lin Mi 1 1 A 	VA LILE CALI* 

í tos de 
-
ín.ofi

--

ciii
7

a
- 

de rnistra . Clase dé oficina 
---- ------ 	• 

1----  .1 1 
Rggr;trP.du,ía ; 	I 1 	Nouu la 	i 

'H...!.'2'.:1¿:1D21,P±V49_,Q141V.Irpalirs,_.'cl.P1. ..,-. 
•,... 

T 

SEBASTIAN 

tj.-vatos del padre 
PApellidosypombres  conlptetes 	 e-) A 	Eno A LtX AND r-R 

.-21-r'rf:etar 
eadón (Clase y número) Naci(ii; 

L.M.ol del declarante 

f ( srlIrn ( Vrrn ALrxAgrE,R 
Apellidos y nombres  completos 

	 Documento  de identificación (Clase y número) 

g 	 CALI 

•-• 	~tidos  y nombras completos  

Documento de identificación (Clase y número)  

YJ  

Año 
o 

Mes 
A R 

Día - 

n 7 MARTA 	CTI_I .k,1149A,R,Q.A9 

r. 
Nombre y firma 

Documento de identificación (Clale y número) 

• 

datos segundo testigo' 

Fecha de inscripción 

Tipo de  documento antecedentes o Deciatración de testigtts  

(71:!('NF'f',"ATio IIIDTCO O( NACTDO VIVO 

—13 

1 
Docuqyentu ititn,iticacióti (piase _y_númer21_ 
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Nclot z› 
? 	rv1,0 

REPUBLIC DE; COLOMPIA 
RO CIVIL 

1* 41.1 0 	
^" 01,  

31.1. Pilk Ftel ti, OIL.' 
NACIMIENTO 

- 
Masculino t..>  ,I• 	Furneci,, 

Gír,s 

MARZO 

YEN! KATHERDIE 

03 

INSCRITO 

SEXO 

LUCIAS DE 
NACIMIENTO. 

SuperinpOdenda de Notariado y Registro 	REGISTRO DE NACIMIENTO 

1 8 4 0 3 4 2 5_ 
Clase »mafia. Ateaidia Czelottlduna, etc) 	

It<41) trIeldrn MARIA Q13 TA 	 s 

SECCION GENERICA 
`do 

;no 

Dicto 

.992 

Pais 	 opta,. tot. o Cornil, 

	

„. 	•.••••• 	• — 	 •,„•— • 

COLOMBI A • • II*  * » 	» VALLE DEL CAU A 1
19 Mco 

CALI 

• • 

kW 

	• 

571' 	113 

19— 

f '05N C.C. N3j53Z,4  

 

DE a >71 ) 	Y SOLO 

    

• 

;, • 
PARA PROBAR PARENTESCO Y 

JAIME HERNÁN CORR 

NOTARIO QUINTO DEL CU 
• 

• 

	

t'aélndiÓJ-4y, Aci1371;iicijiita- 	 - 
HOSPITAL DPART.AENT 	• 	.• 	 t.. 

1 
 

CAD) MEDICO • 	• • mi. • -• 	* 	.1.).~.13011.trIt 	...t.... .."* • 
Apeados. toé soltera) 	 Nornixos 

ES 	OBREGCN • .~.*********"*************,4*"" A P.:1 A LECN OR • 

rtfOntlfrj1 

SECCION ESPECIF IDA 
hospItal. 4reccióil tio la casa, moda. COrreghlefuoi ele,. dontiO OCUMI) 	ZnitUnt0  Chn 	 ij 

Identibcación (clase y numero) 	 " 

No 66 767 	539 	Pianitis. • s'"4Ir ****** 	—01.30  14MB lAtIld  A 4: • * *w' 

• • 	 • 	 . gi— Ffzii:d'is 

— HCGAlit 

MADRE 

ENRIQUEZ • 

Ce-  no 94. 315- 539 PAIKCRA 

HUBER WALTER * 

1-4" Iloolvdowl 	 thoit,:..W.0 obtio 
COWBIANA ***— r COMERCIANTE 

ASCON 
PADRE 

Firma (uublralnf idenblicácion (clase y número) 

94. 	3l5 539 PALICRA 
p ostal 	Oelplo 

ALIJE 35 no 29-90 CONQUISTADORES 

11) Identilicatión (clase y numero) 

1"5******".9*,*.**4-*0****.* 
51;71'cllí>iivjii;k:Wr 

WALTER. TASCON 
Ftrma (Autzbra.:a) 

..1.$$$~11/044•1•00$1.........140.9.$1,~1.01.4.0..$1  
4. >$>0.

*  

40.11
041RIC.4411144.11»y.witro" 10,04. 	 4.4 	 .0 • 	 • . 	, 	. 

49. notnicoothit,n1,04 
mae titow • .$41, 	 4.. 45, 	Oso. 	'si. 

tFECVIA EN OUE SE SIENTA ESTE REGISTRO) 

.992 
Fk ad (sur qulerise har.e el ritrO 

`‘,< 	• 	 • tJfl 
P.. 0 • 	. $ • 

114A 1.111f Al,  11.10 

• 

SE EXPIDE A SOLICITUD DE 
• 

A DEL ORIGINAL QUE REPOSA 

TIENE VALOR PROBATORIO 

Ist 

JAIME H COMHE,A O 
NOTARIO QUINTO TITULAR 

DL CIRCULO DE CALI 

ESTE RESGISTRO ES FOTOCOPIA AUTENT 
EN LOS ARCHIVOS DEL REGISTRO CIVIL 
PERMANENTE 
DADO EN .SANTIAGO p 4..htEL 

1153-11-1 DR 
• 

t
l o 	 tl#3 

liri0 
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agsammimw  rl 

ra 

11111.11ill.ail 

1111.1111.111.1.11.11111 
111111.111111.110..1 

animumium 

mumasimam 
amairammom  * 

'batos del padre 

Nombre y firmafuncionara ante q 

DR.ALFONSO RUI 
Nombre y Firma 

AMIR 

Reconocimiento paterno 

Firma 
, • 

ke el reconocs 

REPUBLICA DE COLOMBIA 

  

IIIM11111111111.~.11 
momiraimiss  * 

   

ORGANIZACION ELECTORAL 

RtiRIDURI1 NACIONAL DEL ISTkIM MIL 
DIRECCIÓN NACIONAL DE REGISTRO CIVIL 

REGISTRO CIVIL 
DE NACIMIENTO 

Indicativo 
Serial 41761862 

 

1111550125. 

 

Datos de la oficina de registro - _,--- 

Registraduría Notaría X Número 1 9 Consulado Corregimiento Inspección de Policía Código 760010001 País - Departamento  -  Munici io - Corre imiento e/o Inspección de Policía  

OLOM IA 	 VALLE DEL CAUCA 	SANTIAGO DE 	CALI  
(-Datos del inscrito  
 	Primer Apellido 

Segundo Apellido 

GALLEGO TASCON 
Nombre(s)  

KEVIN 	ESTEVAN 
Fecha de nacimiento Sexo (en letras) Grupo Sanguíneo 	Factor 

Año 2 0 0 9 Mes 0 1 1 Día O 1 MASCULINO  O 

RH 

+ 	. 
Lugar de nacimiento (País - Departamento 	Municipio - Corregimiento e/o Inspección)  

COLOMBIA 	 VALLE DEL CAUCA 	SANTIAGO DE CALI 
 	Tipo  de documento antecedentes o Declaración de testigos 	 Número certificado de nacido  vivo 	 

CERTIFICADO DE NACIDO VIVO HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS — 52054309-7 	] 
atas de la madre 

Apellidos y nombres completos 

TASCON CORRALES YEIMY KATHERINE 
Yr 

Documento de identificación (Clase y número) 

REGISTRO CIVIL DE NACIMIENTO FOLIO #18403425 CAL 

Nacionalidad 

I. 	COLOMBIANA 

Apellidos y nombres completos 

GALLEGO ENRIQUEZ JAMERSON ESTEBAN 
Documento de identificación (Clase y número) 

C.C.No.1.107.047,415 DE CALI 
Datos del declarante 

Apellidos y nombres completos 

GALLEGO ENRIQUEZ JAMERSON ESTEBAN 
Documento de identificación (Clase y número) 

C.C.No.1.107,047.415 DE CALI 
r 
Datos primer testigo 

Apellidos y nombres completos 

= = = 

Documento de identificación (Clase y número) Firma 

= = = 

Apellidos y nombres completos 

Documento de identificación (Clase y número) 

Fecha de inscripción Nombre y trma 	icionario q utoriza 

Año Mes Día  DR.ALFONSO 
1  '1'9  /kAt MSfikEZ 

2 0 1 0 0 0 1 0 5 
'' 

	

— 	ii 

	

RUIZ 	5:'MIREZ 
N°1 1 	a.  • 	si. : 	1 ...~..... MSA 

Nacionalidad 

COLOMBIANO 

'batos segundo testigo 

o cr 
ct) 

cc 

O 

—J 

CC 
it( 
a. 

cc 
O 

ESPACIO PÁRA NOTAS 
''',z .... 

INSCRITO AL LIBRO DE VARIOS FOLIO # 106, TOMO 95 DE 2010. `'t O 

,..  

can a.. NIT. 890,321.151-0 
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N 1 x 11.11556485 

Clotoy de fa oriclno d regfIte, 

e t. 	 COL 	›,.),A 

0 R1: N ZAC fá N ELECTORAL 
REGISTR,ADIJI0A NACONAL DEL ESTADO CIVIL 

DIR.E.CCIÓÑ . NACIONAL DE REGISTRO CIVI'? 

:;iSTRCP CIVIL Indicativo 
4@= 	 5 2 5 4 2 8 5 7 

• 

r"-~n 

p. 	o   	u rx; 4r3 pl  , 	 rl •r4 

InsperMn. 	 —1 Código t'6 O OLOSLO  • ..• 

7jr, s del Inscrita 
3- 

,..,,,••••••••• 

  

	 ••••••••••.•••......•••••••• 
•••••••••• 

—9P irlWw e 

Cl  

TASCON CORRALES iH•. Y.ELAY• 	TIIERINE••  
• 1 	 •  • •  -  	

• 

CC.# :I . 143.950.382 
. 	. . 

CALI 

   

CERTIFICADO DE tiMU Sil 
D;;;, de lo riladre 

• 

Fecho de insef,y<c16 

----CORRALES  

4.•«•• 	 • 	' • • 

.0 -u o 1 airs 

	

._. I  11. 	 ‹,. , _, NA. • L.,,,.tratt ,..4,, .1,..,..1,..14,,,,,,,,,,,,,,,,Lels,i1411:1:1,1•,:,...,,,./I,t”,9....z.24,....1...teine...1..t,:...,,,,,,i,  g:,.....et r, .4, usara. , tvi•pe,c.  51,5.,/,'i 	• •• . •• .: ,,.,. • 
• • • -,..,",.• 	, 

	

COLOPI731A - . 	 • • 
• •:VALLE...-,DEL. ., CA 4,1....,,,,.....,...........~.1.00.0Alii.i.b. • «1.4 • • ... i•••••••1. 

• • 	.. ..................,.4,........,•••••,,,,.•••... . 

	,s4x, 5 	4r* 	 •  

AA° 

1 	
...03,1 24a = = 	 = 	t= -‘••.• = 

c.t.a roo,  t 	1.• 

(,Datois.11:19. 1.11.•,..1'9.nante 
• ". 	 . ' 	• 	• :'•'• • ••• • 	• 

	  T 	C(*)tl 	R31,. •	 

CC.# 1.143. 

Caer  ro l(*4 

...f....". • 	 • 	• 

unt «.41sle n.ox9 r). ›.1 01 /44 2,,,rs 	t cat,,,  45, 4,15.5±,11,2 

COLOMBI 

CC 

71. 

o hult 	.114 	 .4•74 

I e 

O 
cr: 

•••••••:•••••••••••• -
ir 	 1. O 

.......,,,,••••.•,..........,••••••••••••••••••••••*•••••••••••••• 

/Dotas  

Or e  
r9 r. re 	0.-n 

• !•••••• 

ReconoriniWzno,  p eterr$0 	 Nombre y firrr.fn,  del funcloncario  ante quien Ie  hoce el rrc.onsknétroto 

/0 PARA NOTAS 

	T-P-41)  TIO CE SA 	2-30-5 	D E 

,  S  E—EL-ÁZO-PtCt---E  L.  A = 	 11—Y L-A—DECLARAC 1W- 

•<•••••.• ••••••• 

•••••••••••••••••••••••• •••• • •• 	• •• 	u. • ...••• ••••• 

• 
'11,. 01411 XI, 

QUE.Et.,..PRE$E14711411G1.1114.1.0 	1A. 	r. e:Á E t. 
ARCHIVOS 

P I 	 LO FI ae.V1510 U-4:£ 
..11„11;:f1.•r•JL.,1.14Y 	Z:11 O DE '197,0.3, A 
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NÚMERO 1.143.996.579 
LARRAHONDO CORRALES 

APELLIDOS 

KMEN LIZETH 
fibmt3REs 

INDICE DERECHO 

REPÚBLICA DE COLOMBIA 
iP1'NTIFICACIÓN PERSONAL 

CÉDULA DE CIUDADANÍA 

FECHA DE NACIMIENTO 07-N0V-1998 
CALI 
(VALLE) 
LUGAR DE NACIMIENTO 

1.64 	B+ 
ESTATURA 	G.S. RH 

09-AGO-2017 CALI 
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICIÓN 

REGISTRADOR NACIO AL 
JUAN ChRLOS GAL NDO VA A 

P-3100100-00940648-F-1143996579-20170927 0057421490A 1 48613481 

F 
SEXO 
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111441114441141144411  * 

i_iiii 44114144111.411411111 11)  

1141111.14141144440111 

cn 
414111411114411444111r 

11144111411414411441 
41411444411~1.41 

11114114.14441.11.134t CO 

144414111444411.4 

444444.4.444I 0.1 

4141.111414444111111 

44411412444411.14 

MIEMMEMBiam. 
15111111~~~.1.1 
IMENI5Mate21.1 
1111111111111111.1.1.1.ff  * 

'Datos segundo testigo 

Documento de Identificación (Clase y número) 

Fecha de Inscrip 

15141 kft mon 
.1Y, DEL CATM 	 :9EDINA 

Nombre y firma 

fi ti 
Año Mes 

-7 
Día 

REGISTRADURÍA 
NACIONAL DEL ESTADO CIVIL 

NUIP 1111570D52 
REGISTRO CIVIL 
DE NACIMIENTO 

Indicativo 
Serial 59988935 

'Datos de la oficina de registro - Clase de oficina 

Registraduría Notaría Número Consulado Corregimiento Inspección de Policía Código 
r 1 

País - Departamento - Municipio - Corregimiento e/o Inspección de Policía 

COLJIBIA VALLE DEL CAUCA. SANTIAGO DE CALI 

 

    

'Datos del inscrito 
Primer Apellido Segundo Apellido 

CASULLO LARRAHONDO 
Nombre(s) 

ANNY SOFIA 
Fecha de nacimiento Sexo (en letras) Grupo sanguíneo Factor RH 

Año '' 9 	1 	'''' Mes 	0 	( 	f: 	Día 	2 O [UN) R f' 

Lugar de nacimiento (País - Departamento - Municipio - Corregimiento e/o Inspección) 

CULOMIA VALLE DEL CAUCA 	 SANTIA:j0 DE CALI 
.. 

Tipo de documento antecedente o Declaración de testigos Número certificado de nacido vivo 

CLUIFICA30 JE lACIDO vivo CLINICÁ VERSALLES 151,S!,254 - 	2 

Datos de la madre o padre (Para casos de pueblos indígenas con línea matrilineal, o parejas del mismo sexo, anotar el progenitor que indiquen los declarantes para el primer apellido del inscrito) 
Apellidos y nombres completos 

iAIZRAHONLOCOnAUS AZAMN LIZETH 
Documento de Identificación (Clase y número) Nacionalidad 

-.0 *) 1.143.99D0579 !:W CALI COLTIRIANA 

Datos de la madre o padre (Para casos de pueblos indígenas con línea matrilineal, o parejas del mismo sexo, anotar el progenitor que indiquen los declarantes para el segundo apellido del inscrito) 
Apellidos y nombres completos 

cAriLLo CASUOVA iSF9ER':;ON 

Documento de Identificación (Clase y número) Nacionalidad 

C.0 No 1.107.L59.22 	1 1'.' CALI • COLOMUANA 

' Datos del declarante 
Apellidos y nombres completos 

císzauLc CAL;ANOVA JEFFESUN  ' 

Documento de Identificación (Clase y número) Firma 

CL lo 1.107.069.22 DE CALI 
4 

Datos primer testigo 11T--- 
Apellidos y nombres completos 

e o * o • o o o 	o 

Documento de Identificación (Clase y número) Firma 

e a o e o 4 o O 	4 	4 	4 	a 

4 
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ESCRIBA kr4 SCIJI./1:(' t' 
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P,3:s 

COLCEBIA 
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Ap•li,dos ir! R It(Ilt $3, 

CORRALES OBEGON 
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tAr 
i-'111.1.7A A. N '`.1. E 

COLOMBIANA 

REMIRO 

TTP;os vART14.1 
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IimotAncippo su" 

:clase V r• 

C.C•Ño 10.691.762 DE PATIA CCAUCA,) 

• Idont ,licicióri (14s2.9 	,1"'" (') 
eallsiolOiffigl.762 DE PATIA (CAUCA) 

birección poitel 

CALLE 1LE No T29-90 B CONQUISTADORES 
T;;;7-,)-  - 

C.C.N< 1_160667:735 DE CALI 
Dorniciiio (Municipio) 

EZ 
CALLS 50 No26322 B. NUEVA FLORESTA CALI r''') {TICI-Itil¿CCi0,7r)ae y ft, -.0,01 	 , 	

í'''
' 

4 	'", Ce C•No 34.540.263 DE POPAYAN (CAUCA )1 ,,,, 
Domiciiio 1M Jnicivio) 

,..., 	 I 

CALLESONo26J22 B. NUEVA. RESTA CALI 1,' 
"t,:f11 EN 

AGOSTO 	 1.996 

• 

(1 C) t 1,1 

fJ 	 /c)(9-9-C11)c 
ARGb4IRO LARRAHOÑDO SILVA  

RIA 

, „ I'S   

• 
• 

TO VACA PS 

df' 
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'01.1.1Cok,  1.11", ¿Sta 	n.2 
RPC1,-,,"r 
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DO. ILEGIBLE 

MARIA LEONOR 

COLIEBIANA 	HOGAR 

CALI VALLE 

96 , 06 23. 

CALI 

SHIRLEY 

JUNIO 	I 1.996 
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ANGELA 

C.C•No 66.767.1291 DE PALMIRA 
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;'!!1 	'1 
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I.)-1100100- 00676248-F-11438702 /6-20150305 	0043466707A 1 	44259564 

RtPUBLICA DE COLOMBIA 
wiENTIFICACION PERSONAL 

cEDui • 	CIUDADAN1A 

1.143.870.276 

• 
LARRAHONDO CORRALES', 

ANGELA SHIRLEY 

FECHA DE NACIMIENTO 21-JUN-1996 
CALI 
(VALLE) 

LUGAR DE NACIMIENTO 

1.67 	B+ 
ESTA1 URA 	G.S. AH 	SEXO 

16-ENE-2015 CALI • 
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION,;,,,Y-',--'-'-̀ 71' 

REGISTRADOR NACIONAL 
cARLos ARIEL SÁNCHEZ TORRES 
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REGISTRADURÍA 
NACIONAL DEL ESTADO CIVIL 

NU1P 1111566802 
	

REGISTRO CIVIL 
DE NACIMIENTO 

Datos de la oficina de registro - Clase de oficina  

Indicativo 
Serial 	57423416 

Documento de identificación (Clase número) 	 Firma 

	as 

Fecho de inscripción • 
	

Nombre y firm d fu lanaria que autoriza 

Afie. 

.4 

rOfr  ic97  

. RUBEN FELIPE L 
N 

Nombre y firma del funcionar o ante 

• 
~11:: REJO RIVAS --- - 

e y fitma 

- 

reconocimlentlf  

RIVA Ole El 
	

tiff\\'.tt1  
Firma Nombre 

RUBEN FELIPE LAGAR 

PACIO PARA NOTAS 

INSCRITO EN EL LIBRO DE VARIOS FOLIO No.096 TOMO 170 

1 Día o Mes 2 o 17 4 

Reconocimientopaterno 

feti 

Registraduría 	 Notaría 1-1 	Número  Al  	Consulado 
	

Corregimiento 
	

inspección de Policía n Código T 
	

z 
País - Departamento - Municipio - Corregimiento eto Inspección de 

	
Policía 	 irenss. 11", 

sereseesse 
COLOMBIA 	 VALLE DEL CAUCA 	SANTIAGO pu CALI, 

illerrealleeaS 

Datos del inscrito 
Primer Apellido 	 Segundo Apellido 

• MARTINEZ 
Nombre(s) 
	 LARRAHONDO 

HÁSLY MICHEL", 
Fecha de nacimiento 	 Sean15n letras) 

	
Grupo sanguíneo 	actor RH 

Año J 21_01171 

COLOMBIA 

les --I DIn
ILL 	  «s EIN11.1.151,:= 	 

	

Lugar de nacimiento (País - Departamento - Municipio. Uorregimiento efo Inspece. 'din) 	 

VALLE DEL CAUCA SANTIAGO DE CALI j 
Tipo de documento antecedente o Declaración de testigos 	 Número certificado de nacido vivo 

CERTIFICADO DE NACIDO VIVO CLINICA VERSALLES 
	

13998524-5 
Datos de madre o podre (Para casos de pueblos indígenas  con línea motrilineal o  parejas del mismo sexo,  anotar el progeritor ritre indiquen los declarantes  para el primer apellido de/ Inscrito) 

nr 	Apellidos y nombreotupletoi 

MARTINEZ LOPEZ CHRISTIAN DUVAN 

	fi 

ates de podre o madre (Para casos de pueblos indígenas con linea matrilineal o parejas del mismo sexo, anotar el progenitor que Indiquen los declarante:para el segundo apellido  del Inserto) 
• Apellidos y nombres completos 

LARRAHONDO CORRALES ANGELA SHIRLEY 
• Documento de identificación (Clase y número) 

	
Nacionalidad 

CC.N0.1.143.870 .276 DE CALI 	 COLOMtIANA 
'p— os diTaaarante 

Apellidos y nombres completos 

MARTINEZ LOPEZ CHRISTIAN DUVAN • 
Documento de Identificación (Clase y número) 

CC.N6.1.143.924.897 DE CALI 

Dotas primer testigo 
Apellidos y nombres completos., 

Documento de identificación (Clase y número) 

'Datos segundo testigo 
Apellidos y nombres completos 

Firma. 

-.1J-2gplaTOWS2311_,L.L_ 

e V.7 I..1.)  .',D1.14,11.,1  
•!•Il 	' ' " 	 • 

..luscrito NotArIQ i  Cartiffica, que:. El pi es 	kegistro C-4 11,1.1 u.47)ia  de:  
1. 

.1 original que reoszyst. ez fi prgoc.914* e o&t Notf,i,a. 	1c. upide l'e 

li soldtkld dei iritfitsmiedoJ1i: Roas 1 	fIS, 	 10 
9 

:-Z1,1 	
ArtiadNk del Seer 4 1Z6Q de 1970 

'r - 1 la A n net41, 
,..., 

Documento de identificación (Clase y número) 

CC.No.1.143.924.897 DE CALI 
Nacionalidad 

COLOMBIANO 

Firma  

CS./ 	/90. 
o 

o 
cc 

0 

Ui 
cc
UI 
O 

z 
o 
O 

cc 

3- 
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Nacionalidad 

COLOMBIANA 
t W 

O 
< 

5 
re 

COLOMBIANO  	  < 
O 

	 cc 

/ecyy,-,99/10'11»,) , oc 'YO  4  
	  0 

Nacionalidad 

Firma 

  

REPÚBLICA DE COLOMBIA 

 

   

NUIP ViA —0254175 

ORGANIZACIÓN ELECTORAL* 
REGISTRADURÍA NACIONAL DEL ESTADO CIVIL 

DIRECCION NACIONAL DE REGISTRO CIVIL 

REGISTRO CIVIL Indicativo 
DE NACIMIENTO Serial 34 8 8 4 8 7 4 

'Datos de la oficina de registro - Clase de oficina  

Registraduría Consulado i 	I Corregimiento Inspección de Policía Código 9' 7 D1 Notaría 1 	XI 	Número 	2 	0  
País - Departamento - Municipio - Corregimiento e/o Inspección de Policía  

«COLOMBIA—VALLE DEL CAUCA—CALI  
'Datos del inscrito  

Primer Apellido  Segundo Apellido 

	LARRAHONDO. 	 ====CORRALES----- 
Nornbre(s)  

====DAMIR FERNANDO 	 
Fecha de nacimiento  Sexo (en letras) Grupo sanguíneo Factor RH 

Año 	2 	O 	0 	1 	Mes 	5 	E 	P 	Día 	2 	7 MASCULINO 11511 POS.  
Lugar de nacimiento (País - Departamento - Municipio - Corregimiento e/o Inspecc ón)  

COLOMBIA—VALLE DEL CAUCA—CALI.  
Tipo de  documento antecedente o Declaración de testigos Número certificado de nacido vivo 

CERTIFICADO DE NACIDO VIVO—H.U.V. A 3550111 
	• 

Datos de la madre 
Apellidos y nombres completos 

CORRALES OBREGON MARIA LEONOR 
Documento de identificación (Clase y número) 

C.C. No. 66.767.291 de Palmira 

'Datos del padre 
Apellidos y nombres completos 

LARRAHONDO SILVA ARGEMIRO 
Documento de identificación (Clase y número) 

C.C. No. 10.691.762 de Patia(Cauca) 
'Datos del declarante 

Apellidos y nombres completos 

LARRAHONDO SILVA ARGEMIRO' 
Documento de identificación (Clase y número) 

C.C. No. 10.691.762 de Patia (Cauca) 

Datos primer testigo 

Apellidos y nombres completos 

= — 
Documento de identificación (Clase y número) 

= = = = = = 	
 • • 	 PPR PPM 

	• 

'Datos segundo testigo 
Apellidos y nombres completos 

= = = = = = = = = 

Documento de identificación (Clase y número) 
	

Firma 

--- 	
= = = = = = = 

Fecha de inscripción No br9 y firma del funckyario gAíjie autoriza _ 

Año 
Mes Día  .BEST-RIZ-11141YIL-17k— 1 2 O O 2 J U N 2 4 

' Nombre y firm. 

Reconocimiento paterno,,É;(jV'1,,.-..-.:1,. 
,.........-  

Nombre y firma del funcionario ante quien s- hace /jeconocimiento 
' 	• 1101'41 0 ,..„,.- 	i , 

,.1.., ___ 

9,,,9 49  /Y22 
i- 
0 )---(P '0 -  o  4 % 	, ' 	: Y  BEATRIZ PADILLA 	1 

Firma ' 	l'W-191' • '' Nombre 	firma 

ESPACIO PARA NOTAS 

IMPRESO POR PANAMERICANA  FORMASE IMPRESOS SA. NiT 800.175.4574 
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A P E Lt DCP;',; 

IPdVUR FERNANDO 

NOMBRES 

2001 

(VALLE) 

Luc:1 AH DE r4Aeítsil'l 

A DE VE NIC 1111,1i: 1010 

21-W1AR-2013 CALI 

04- 
PH SEXO. 

• 

REGMTf.7.1A.00R, NACIONAL: 

0436680-M- 1 00 3182627-2013052Z 	00331 27377A 1 	2732289757 

FEPUB111CA DE COLOMBIA 
IDENTIFICAC1ON PERSONAL 

TARJETA DE IDENTIDAD 

627 
R ALES 

tH kl E A O 

t. A R.R Ay. 
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SECCION GENPRICA 
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O INSCRIT TASCW 
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SEXO 
MASCULINO • 
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CORRALES 	 ITER ESNEIDER 

' Masculinc 	Fe.leruno 
E-1  

• 1«' 	,,,- • 
' • 	• - 

• ' 	
r•••• 	 . _ 

89 p5 20 
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gio• 	 umbma 

FECHA DE 
	Día 

NACIMIENTO 
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Dpto., int. o Come 
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Al  ,— HOSPITAL UNIVERSITARIO .,  
8  Documento Presentado-Antecedente (Cert. Medico, Acta Parroquia etc.) 

DEL  VALLE 0.-.~.-.-.- . - . -. - .-. - .-. - .----7- -- '-' 114upm 
— - Nombre del Profesional que certificó el nazim. 	 ,V 

K"...;  .V° 

	

CERTIFICADO MEDICO ..-.--.-,-.-.--.-..- ILEGIBLE ..-.-.-. ...... 	, 	; 
i, .... , 

Apellidos (de sdltera) • (--- 	Nombres 
...--......----4------„----.....-----__ ----___,,, 

.,,,,p1,2¿,:,,2 -tORRALES 	OBREGON ..-.-.-.--.-.-.-- 	'M'A LEONOR .. -.-.-.-.-.- -1 
5-5,,, Identificazion case y númeror 	
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......a~..........t......................,...,.........Ra, c,  

I 

n...r-'....!:.«'........... : 

; 	 ! 
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DATOS DEL 
NACIMIENTO 

A' País L.W.:.;i1 DE ”. ;79 
NACIMIENTO 	COLOMBIA . - 

MADRE 

u5 
ALLE Dr.lz c Aun 	cza • -••'»e'"*r+►  ` ""-*. 1"" 

SECq1,3NECIFICA 
("C-D Clínica. nospital, dirección de la casa, vdreda. corregimiento, etc., dc.nde cfr„.rrio el nacimiento 

a Municipio 

Mes 	 717.73, 

11-,:989 

,21p 	
1,5-9)  Nombres 

A= ENRIQUEZ 	 - HUBER WALTER 
PADRE 2,4 - 

3 	•identriicacion (wase y numero) 	 Nacionalioaci 	 Profes. c'' 
CC 	94 )151s. 539 IIAMIRA .,-.-.- COLOMBIANA 	CO 	AN 

t-_"7-NUN-'- I 	O ii-INTF.-- 	, ,.,-Vás, 1.)irel;r1,:n POStP.' y rriUniC;9iC, 

‘. 	' 	''' T:"-'-',.::;A-Zil.i.r;. 	:,,.;5- 	--,.-- , T.,-;,...., z 
..1...rue.........1.................. ..,,......,...,-......,....•»....., 

T 	
i (9 CV: loentificacion (clase y numero) :,„..........:,.« 

i TESTIGO 1,-- 	, 

t 

I•

10,-nificacion Íc ase 	r.:::rn.ro) 

I CC no 94. 315 539 PALMIRA 

1(40)7' 	 "" • "`" 

i-7 ";•., 

TE-STIGO 1,----, 
144'.. DOMiCin0 I'MUNCIDIO, 

\.--,/ 	 1 
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[-:.E 	• re D 'a  l•r:1 ----• '''''''' 	 r.,":;:p A ño 
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OBER ESNEIDER 

INDICE DERECHO 

P-3100103-65161945-M-1144126478-20070905 	02497 07248B 02 251906911 

E 

RE PUBLICA DE COLOMBIA 
IDENTIFICACION PERSONAL 

CEDULA DE CIUDADANÍA 

LitylLi()  1.144,126A78 

TASCON d'ORRALES 

• 

FECHA DE NACIMIENTO 20-MAY-1989 
CALE- 
(VALLE) 

LUGAR DEPACJMIENTO 

1.70 	A.F. 
ESTATURA 	G.S. RH 	SEXO 

25-JUN-2007 CALI 

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION REG.1 TRAD NA VAL Ci 
JUAN CARLOS G INDO VA HA 
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1111.111.11.1.11... 
imiimusium E 

	 r 
0...~.4111011,9.11 
1.4.141141.1115114111.  	[ 

ORGANIZACIÓN ELECTORAL 
REGISTRADURíA NAONAL DEL ESTADO CIVIL 

DIRECCIÓN NACICNAL DE REGISTRO CIVIL 

REGISTRO CIVIL Indicativo 
DE NACIMIENTO Serial 

NU112 	1111557255 

Datos de  la o' reina de re istro Clase de oficina 	 

CódigolGOC  015 100 Corregimiento 
país - Departamento - Municipio - •:•...:orregirriíento ele Inspección de Policía  

Inspección de Policía L Registraduría I 	I 

	
Notaría 

Erni 
Número 	 Consulado L 1101411111117raiIMMI 

f 

DEL CAUCA 
Zr1.1~11111, SANTIAGO DE CALI mr-mtvs-Gau  

ramestosffigosat, 

Datos del inscrito 	 orahrucusvsnlpt 

Primer  Apellido 	 Segunda Apellido 	
	 11.,325eC.SCPET, 

TASCON 	
1 
	

PIEDWITA  
Nanfbre(s) 

Número certificado de nacido vivo 

11531231-9 

>474,41,171.1.44 

Fecha  de inscripción 

Año o 1 3 
4 •t 

Mes o O 9 Día 

REPÚBLICA DE COLOMBIA 

111111110/1111101.1.4 

53176720 MUP.290357al 

1141~11.211,1~11 

r 

INBFJiL 
• ' 	 ' Fecha, de nacienento Sexo (en letras) Grupo sanguíneo Factor BEI 

o I 4:1:: 	FEMENINO 
Litirga -"cl'eJlá&rnkrito'.(PaíS, Departameni;o.- Municipio - Corregimiento eío Inspección) 

COLOMBIA 	 VALLE DEL CAUCA 	SANTIAC 	.11  

Tipo de documento ante...,:ederite.o Declaración *l«=.. testgos 

). 	 « 	• 
Le:EF/j1?"21CIA4D0 DL 1,1•ACIDO: 'T'YO ''...CatInICA.Il.:COPX11;1:MT,,,C0 
í Dos de la madre 	 • 

	 AyellidaS y ntrvrtbres cczrzyletos 

PIEDRARITA  TORRES IliannEnwis • 
.Documento de identificación (Clase y rilinfi,o1 

, 
5 „No . 	143,946.760 DE CALI 

R.1,11111MICPrrilliall............117.151.3M04. 

Apellidos y nombres completos 

Ario 
	 o, 	2 
	

Mes 	,Vf + 

TÁscót4 ,LoRttwes ilUBER  
• Documento de identificación (Clase y  

• 

Nacionalidad 

C.C.No ' 1,144.126.478 DE W.1,1,1 
	

COLOMBIANO 
_,Datoi del declarante 	.. 	.•:'  

• , 	 Apeuidc...5y„4—bre...5,—, tc- • , 	 
TASCON COM:VIL:ES 	IUt  

Documento de identificación (Clase y númeva) 

C. C. No. 1.144.3.26. 478 PE CALI 

Datos primer testigo 
Apellidos y ces,7.1: re completos  

Documento de, identificación (Clase y númer) 	 Firma 

144,,,C144 	 -•41... 

_Datos  sevrundo testigo 
Apellidos y nombres completos 

,rt*T411:=.1=1741= 	' 

:1,54444,0,411444..0 

 

Documento de identificación (Clase y númer2)__ 	 

:14:nrr,z=z4z.1= 

 

Fin ea 

xlía4 

1,11BEIN FELIPE LA  
Nor bn 	

 

Nombre y firmay ci  folio que au  

4,0  

N IMPRES POR 122M....,' '"Z.Z.MMiF0F~MPRESOS SA 800.175.457111,4*/2110 
P”  

•,,f1,4424114444114P14114441411114414.117, 
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Datos' de la oficina. de registra Clase de Oficina  

• 

Datos- del decía 

• 

• .Doeurnentia-Ms identificación .(Claseli itúrriéráyntl,  

• 
• "7;7." n1,...• .U.4;1 	 p? 
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;:, ; ":.:,....,,:..3.,. 	,.. 	1:7.1 	1 	.,•',.'-'•'' ':'-',''.;11.', ,..,...';."••••::4',• 	. 

,,l.r 	44 	, 	. 	.,...,,.,.;, 
. 	• 	- 
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REPÚBLICA DE CGLI)InírA 
IDENTIFICACIÓN PERSONAL 

CÉDULA DE 'CIUDADANÍA 

NÚMERO 1.107.035.231 
CORRALES OBREGON 

APELLIDOS 

NGIE YULIANA 

gibmgREs 

YYC1(17,S 
, • 

• 

• FECHA DE NACIMIENTO 22-DIC-1994 
CALI 
(VALLE) 

LUGAR DE NACIMIENTO 

INDICE DERECHO 

1.58 	O+ 
ESTATURA 	G.S. RH 	S X0 

22-MAR-2013 CALI 

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICIÓN 	Mi« 
REGI TRADO NACIOh 
JUAN CARLOS CAL NDO VÁdHAAL  

A-3100150-00977756-F-1107035231.-20180212 
	

0059478243A 1 	2754783592 
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11111 
Ildul .1 

FECHA DE NACIMIENTO 12-OCT-1968 
CALI 
(VALLE) 
LUGAR DE NACIMIENTO 

1.55 	B+ 
ESTATURA 	G.S. RH 

29-JUL-1988 CALI 

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION 

F 
SEXO 

AL*  
, REGISTRADO NACIONAL 

nhusuallunumFoLom 
INDICE DERECHO 

REPUBLICA DE COLOMBIA 
1DENTIFICACION PERSONAL 

CEDULA DE CIUDADANIA 

NUMERO 66.810,354 

BERNAL OBREGON 
APELLIDOS 

A-3100100-65118712-F-0066810354-20041110 	0200304314N 02 141353424 
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NOMBRES 

JORGE 

••• 

, 

••!;11' eusti kl.IDUCOLO M 8 1 

	

c.: N AC ION AL9DE 

TR 	

R 	

NSCR1 PC.1 ON 

▪ NOTAR 

	

z1„, 	 ••-• " 	 • - 

N▪  OTARIA. •REG IS ADUR A 

CUA 

kT NAC1MIEN 

,RIMER APELLIDO 
• • 

' 	• 	• 

PRA Ltz' • . 	. 	• 
MASCULINO  O FEMENINO -• 
1F E EN. I O • • 	41111. 

.00101/3 I.A 

9..INICA. HOSPITAL. • DIRECCION DE LA CASA. VEREDA. CORREGIMIENTO. DONDE OCURRIO EL NACIMIENTO 

DPTA 	• 
	 • 

.CLASE DE—CERTIFICACION:  PRESENTADA (hi EDICA. ACTA PARRO 	1..I-. ETC.) NOMBRE DEL PROFESIONAL QUE CLRTIFICO EL NACIMIENTO 

• 

• 

. . 

,.• 

4DeNT1 FICACION 

380950,404 DE CALI 

ALE S GON ZA LE 2, 
IDgNTIFICACION 

• 	
6., 090 .558 DI CALI 

• LL -S 

•••rjr47",  

'DEN'!" Fi CACION 
, 	• 

4'17  # 6 09  O 
DIEZEI:tToN 

": riçon8  1:28 #28»62 
¡ 	Fi CACIO 	 • 

Tf •  

DOMICILIO.  (hl UN ICI PIO) •• 

• 

1DENTIF1 CACTID N. • 

1".t..?s,".,  • 	- • 	• 

P TI EMBRE 

•• 

• 1111111.111 

liwi„ 	 4ica 

EL NOTARÍO CUMIT 	EÁLT 
CERTIFICA: 

Que la presente partida es fiel y auté 	a copia 
de su origin,..1, que obra 	libro 

que ei sus* o ha t 
VALIDO. PARA 70-¿<11,41.9 
Ley 2o. de 1.914  

a la vistra. 
LEGÁLkS, 

koí 

, 	, 	• 	• , , 	• 	• 

• 
• 

,• 

• „.. 

43



• 

4 

4 

44



• 

? / • 

• I "-f.'7 
1."  

DU,irfteAC:10,..17 

Parve 	 f'or 

. 	• 	 \ 

• .1. CMLÁ . 	• ••••r---• 

•-• 

•••7•ve 

C,‘ 

• 
t7,1 (.11 Cr,-; 

nk vsta. 

nr-•••'• 	 • .•• 
f• t— 

•• 

•:•• ',t.' 	• 	 .•,• 	• , 	 , 

, , 	 4 1, 	•• • „ 

••. 

ir 

•, 

EPUBLICA DE CC ,bliBIA 

REGISTRO CIVIL 

uperintendenciá de Notariado y Registro 

6238945 
Clase (NoiZra: Alcaldía, Corregiduria, etc 

, NOTARIA CUARTA , 	• 	• • • 	 CALI(  
ess—,  

St.-.CCION (.3ENIE- RICA 
Segirnoci opedido

NE  

r  
Mur  o 

08.RECON 	• • 

sFiceic-irv G. SI' `7.-112 ! F r, e A 
Clínica, hoSpte-, IhreecTem de la Li 0 Ml."  vered.,,, c„ur- ro,,,,,,,,,..x.,,,,,c., ,i,,,<!, ocumó ei nacimiento 	 U  

.....„.......,.... „......., 

C IL  I N I C A - TEQUENDAMA 	DE CALI 	
 . i 	 1 • ., 	• 	e 	.. 	• 	• 	. 	• • 	• 	e 	e 	91,   	_  e,  DOCW/leilt o presentaclo--Antecedprite(Cert.mechco, AcrapJ, ro(i.oz(: ,, ';;;-.) Nombre del pr o f esto nal que cerIiiricó i?l-  n‹,,..s.:1 i'lliEtT, te 	l'.. i 	(.›. ',4:t.,s,•::::-,ii.i.  

. .: ? 	 1",....../ 

Virl
rtraTia, -CADD.-.11£0-1-£11---.41,  11 •  --e— 9-- 	4 --41,--- 	-41,,, —  Apellidos (cle sol-te7a) 

	— G-I-BL—E----.---fr —ir o 	& '1,  ',..--1"TY,'n:,is",r;•
4 ,. 

,'.: . OBRECON. . . QUItilTERO • .  e • 	ROSALBA 	o 	
," 

,,_ 	
,. 

'i*Iti oticic 	

oro 

	: 
identificación (clase y número) 	 Nacionalidad 	 ,ofdsbr 	l 

	

ECHA DE (2--.2) 	 r\Iles Yritsculino 	 W_1  / • 

	

jAC1  E si 1.()1 O 	OCTUBRE 	• 	I 4 
14.).4t,  tarrrento, lrn,, o C•C: rn, 	, 	• 	rvi u n ic p to 

	

LLE PEL CUCA •„›-..1, CALI 	 • . 	.• 	, 
. 	. .• 

• • • • 	e 	• 	e 	e 	4; 	 •• 45. • 

FR A 

27 
. 	 1  , 	• . 	' 

• . 	. 
	4 

•C 41..  h 3 2 U.  
Apellidos 

CORRALES • 	GONZALEZ 
identificación (clase y número)

6.ngo:ssa. CALI 

4. & CUM-1.1/1511.— 
Nombres 5 

• JOR 

• • 

PIZ GE •  
NaC na!id,-.1 

# 
43) 

• • • * 

identificación (clase y numero) 

6.090.558 CALI *ell 
imrección postal 

 

	

TRANV '29 3 29-90 	ás • - • e 	4› 

Identificación (clase y núme(o) 

. 	,..,.1-1,  • 	t'.. 	-.,111,1 ". 	, -..t. 

40) Don-licrn (milr,,:::,,, 
..74,..4.• ..— 

.. 	• -FT 
3• 	

,.., „..., 

	

, 	... 

,.• 
,II 

(clenti(icació 	 nunipro( 

4.fí 

4., 

1 	• 

1....4• •• •• 	• 

Fírrrtrr  

„s. 

hi„,t,,),, JORGE CORRALES GONZfiL, 
)Firrna 	ata) 

41)Nombre 

43) (-- ir ina 

" .-,i rjornbr :  
r,1.   .44...E--,..ITE. REGISTRO) - ...1-- r.,. ,,..1 .z 

—7.17:-N.5() 	
';'1'1'"'  » 

.,...-..,, ,... ,,,,,.% 

• e' O e 41,  e 	981   

F f y 1,,,,;.sfr;,..., ,,,..k...0 E. 111,• ,,,,,1 t o (1,4::1:"..¿:(''..Jr):--4, .,0,...)t., ii.•• 111.....,:f::•'.,,.. ' i,. 
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GARD 

FECHA V ildAi3:6E,EF,EDiciói:, 

N91E DERECHO 

P-3100190-016873-F-0938556329-20040804 	92895,04216B (3.i.lq?066435 

1. 	Lie 	OLOIVI 
ENTIFICACION PERSON 

CED,ULA DE CIUDAbANIA 

.38.5563 
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	 '4~1~92 --3w,u,04- 01400. 
DENTI FLCACION No. 

r-Farte básica 

" IbENTI FICACION 
NO. Parte básica 

Pi 

plem, 

Parte com 

/INSCRITO 
conaLits 

Primer apellido-'- 

Masculino O femenino 

MASCULINO 
( LUGAR 
DE NACI- 

! MIENTO COLOPIBIÁ 

CÁLI 
SECCION GENER 1CA 

Segundo apellido. 

01131111COV 

Femenino 

Departamento  

VÁLLE 

Fecha de 
nacirniento 

6' 

Mes 

LilY0 
Año 

977 

Nombres 

j'ION JARIR 

Municipio 

SECCION ESPECIFICA Clinica. hospital, direccion de la casa, vereda, corregimiento, donde ocurrio ei nacimiento 

EO$PITÁL DRPTAL 

Clase de certificación presentada(médica, acta parroquial, etc. 

Apellidi;s 

DATOS 
D E L 

- . NACI-
l . : MIENTO Hora • 

O. de Ijcenc ia  

RE 

Ap el I os 

PADRE COXICALlis- 
tificacion 

o. Rtliro 6_959___51.1) de 

•
• ,; NTE.: 	DirecclOn postal 

NUN- a.c. /gro 6 090 ;58 de Cali 

RO s /, BAL 
Nacionalitra- 

09117591111  

15r7)7Wn Oficio 

hogar 

Edad(arioscurr!'.f,,,. 

35 allí o 

anos cu ínp. 

at o 

tru coi_ ión.  Firma 

Nombre - 

.1 O Gig 

JOac 

Profesión i u Ca2.1. 0,1 az. 	an a 	 1 

Domicyno 
.11 

1SM 

«I» 

Dornic:fio (MunicIrso) 

*by 

Firma 

Nombre: 

Forma 

Met 

Ot.:F SI: 	
FL RP(ISTRO 

1 
Di a 

uN 

ORIGINAL PARA LA OFICINA DE RECsitISTPC) aVIL 
- 	, 

• 

A SOLICITUD DE 

	  DE Y SOLO PARA PROBAR PARENTESCO. 

Fnraia 	y!. • 
, oaritaba 

CON 

  

C.C.No., 

fu ne Olí arf O 

CÁL I  

Nombres 

. 	_ 

466 

Municipio 

CAKE 	
REGISTRO CIVIL 

SERVICIO NACIONAL 
rns: u\iscruPcioN 

REGISTRO DE NACIMIENTO 

Notaria, Registia .klunicipal„Alcaldía, Corregiduría, etc. 

REPUOLICA DE coLomatA 

ESTE REGISTRO ES FOTOCOPIA AUTENTII".*: DEL ORIGINAL QUE REPOSA EN LOS 

ARCHIVOS DEL REGISTIO , CIVIL Y TIENE VALOR PROBATORIO PERMANENTE. 

DADO EN SANTIAGO DE CALI, 
' OTAN QUINTA DE 

STELLA DEL PILAR FRAN 
3ut 

'Imititypett 
CIENE1.- 1534 (13 JU H f89 ) 
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NOMBRE 
APELLIDO DEL 

REGISTRADO • ., 

• 

• 

• 44•1104,,,,i.lk,.«,•,;e• 	 . „ 	 , . , . 	. 	. 	. 	. 

En la Repbllea de .,., ...,............ 	.....„....„,..... 	....................,•...............,•_,.........._ 
...., ...--, -. 	Departamento de 

Municipiode _.... ., 	. 	 ...... 	....,,. 	•............ , 	„...„._____...................._.........................,..,_.......•............„........•. 	...............• ..._ ..•.......„., 
(ealIoviltieribt> o egreda. ejr,i  

..------- - 	.-___,.....•-.-.....„... 
,./ 	del mes de 	'7"‘"--W7.4) 	de mil rtovecientos...„4.'5'--1  

......„......_______,. ,...... 	_ • a 

:_se presentó el  ‹ 	
.........--,  

.‹..., 	.................•........„•.............................._____...... 
.(,,,,,,,,b -f. del dedatorttil) 

edad de nacionalidad
c........, 1,..‹.., 

	

natural de_ 	,..''''./...„..._-‘.„-e--....c.,...-,......, . .... 	
, 

en • • 	• 	• • 	• 
•declaró:. • • un el die 

del mes de ;35."'") 	 -_ de mil novecientos  _.,„ _..„....,„„ .. .. .... 	,.. , . , 	.. 	. 	.., 	siendo las 

» 	'<, y.,   

...............,,__ _ 	de 	 1 la 	 nació en 
 

Inue ,1.. de io ,...4 11.1,1)I101,, baffle, verdu, wene,protenio, 

.....------- 	del municipio de 	República deC-Y-..._S_-__ 	,._. un niño de 

	

. 	,. 	, 	......... 
...................,,,.............................. 	 j„- 

sexí)-41---4-1:' ^ _..a quien se le ha dado el nombre 
 

	

,--)   . 	........., ........... ,.......... 

hijo >  2,:-. 	4., :(-). : . del sefter.-4-::14-<:,-ef-) 	 ,„4:?„,:„--1::,. _,19,„‹ _ de, >1-› a  " años de edad, 

i„....--" 	
'>---->-- feer, 0,-(itllo-'i*.) ----.. 

.  

natural de d'f-  i.-< -4'(:„:".€'..'e.:,̀ . s . 1/1 República de ‹... . „„-----. _,. ,„.., , ... de profesión ._,..„.,.„•__, '''''-'?,.'„.„ 	 
,,  

ailos de edad, natural de 
.........._____ 	. ....... „„.......•„....,........,.... 	.......................... 	........_ 

de profesión 	 _ __siendo 
47,  

„._ 

ef".. 

y _ mayor de 

domicilado 

• 

y la señor 
2,9 

,República de 

abuelos paternos 

y abuelos maternos 

Fueron testigos __ 	 _ 

En fe de lo cual se firma la presente actas 

El declarante> 	
6 

Zc^0•11 caália-Ne‹1 "a" - 

• . 	. 	
. 

El testigo ,.• 

El testigo,/ 

Para efectos del articulo segun,s1 

pta amo ;111 

	

.11 

 1 	r- 

:>> 
••• 

	

1  	„ 

151,1, 

• 

5::1313.1ti 110..) 

icon 

sall4 del luncicottrio ent. qx.aen. •za 	iel ,..qi.oro 

la-Ley--45 	-93(.5, reconozco al niño e que se refiere esta 

• 

..... • 	,,. ......, .•••• 	.,.• . ›. •. 	>..... •••., •,• 	• .•:' 	• . 	., 	• ,• 	..: . 	, „ . 	. 	.:: 	. s, 	, 
,,, 	 . 	- 	- - 	• . 	' • 	. :::,•,. 

., ',. 	• 	- • • 	--. 	• 	.•. 	• 	
....... 	. 	. 	. 	 • 	, 	.. : .'... 	.. 	. 

•1 1: ''''': ...:.• ' 1:14'-'::' 	i: e• -1:' '''' ''.. VI A .1.-'''',' II:1: le.1.1¡.',3941.1.„:111:111: 	,R.  19 in4.11 •‹:1:1J'I.  .r-1.1 10:10: 1. ,1,11- 	'i.11.,.11. 

1.4,^1.41:Ifili'W,W.V44011.titkitnlentál 	 - • • v.:- 

... 	
11,...,,,,, 	 • 	. 	.'1 •,••• .,••:.. 	..„. • 

1. 	 :15.'"11: •1191C1111:111 CIV1111:1011.  •V:111.1:1111:1..• 111111.41111,11,1411 	r•JO` 	 ; 

	

••••,....,.•., 	, 	 ••,,,•• .. 

cnit, enk, 	 •te,4orle,7.10•dant9) 

• • 	 • • • 	• • • • • 	.. 	. • 	• 	• 	• 	....o.. ••• 	• • 	• 	• 	• 	,• 	• 

, 
• 

/ 
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A-3100100-00155678-M-0016767225-20990596 0011257971A 1 24289578 

FECHA Y LUGAR DE EXPED1CIONI;j_,A,..,-( 

REGISTRADOR NACIONAL 
CARLOS ARIEL SÁNCHEZ TORRES 

;NL-.)ICE DERECHO 

FECHA DE NAÚIMIE,NTO 	OV-1963 
CALI 
(VALLE) 
LUGAR DÉ NACIMIENTO 

1.63 	8+ 
ESTATURA 	G.S. RH 

	
SEXO 

30-OCT-1987 CALI 
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• •••••••,,..., • 

• 

y 

' 
. • 

, 	• 

' 	 .• 
* 	2 

.a 	 " 	reg rsitz157—  *7   • - 	• 
45 de 1936, veconozdo .;111, •iii5,91 a sime se Isajie,re 

<41, 

- 

-- 
-77i6-bact el • 

1 	 •:.,..‹. 	• 	
, 	, • • ..., 

,.. 	.... . 	
, 	‘ 

I. 	•:.., 	 . --,:',' 	
‹.. 	",....,,,,‹ 

í ' 	. . 	„.' •-, 	.•'. 	- :-..•,:, , . 	. 
• ..,,,,, 	'',.,,, .. -,.'. 1 

	

' 	', 	.....5.4.,  

t'o ante 4, itien se ha <!e el reconochnlynto) 
ti < 

c 
,„› 

Para electos del ^articulo segundo 

• • 

• • 	• • • • 	•••,.••• 

.• 

• 

—• .. 

RIVIT VtIC 

Y, 

• 
44- 

**1  • „ 	 • ....• 	, 	• 
, 	• 4. 

. 	 • 

• 

ta 	mójLct 

1 

REGISCADO • 	«L..,.__________„..._,„._.,._,..,,,,,,.......,,.., :..--.....;.?,,--„,-.....-t;.-...,,,,,....,--- ,---,:,..,,,..- 
„,,,,,› . 	:<„, 	›: 	.--7-"c::: 	-cles.•es,<L , 	....„ , 	.,.„ 	. 	.,„ . „ 	....,. 	... 

NOMBRE:, 
Y APELLIDO DEL 11 	 ( 	

< 	 : 

...lí En la Replblicg. de 	(71:: 	 Pepartamento de .. et,j1 	
1 

13'41"---- 	.-- - 	 ' -- 	— - 	' 	
.., ,...-........ 	• .... . 	•••••  

MYP-1491PS° de 	y .• 	..„-- 	, 	. ._ ,-,., ..„,„.. . 	, 	,„ ¿t5,•1  
--:".----------------(tgai'éitiii-leTai-5- s'ie7ii:11., e tc ,) 

C1 :7.› .:",;-? 	del mes de 	-2-7'1). 	 de mil novecientos 5  
,.. 

,.............« 	
Ñ 	 e 4,,,e 	) 	

. 	....„.... ..,...„,,,„,, 

,-- 	—   se__Pres,011tS5  ,11_„.1@n-  or,.,-.___:!›?_tit_''''' —.•._ •:.In›.--,,, e  :....: 

cio_rntc,iliado_ . <„ •......„..............„„ 	..... 	
.......- 

-1,  

• 

. • 	• 	
• 	• 

a 	 • 

edad, de nacionalidad 	 natural de 

. 	, 

	

Q92.9 	•„, 	 

del mes de 
	. 	 v,•":7 

- .., ____.......*”.. de Mil„,19vockniti.9.§«......„..,..' 	...„...._ 

.,,...,. 	d9 je 	¿2 -..** -.-0-'''' < 	nació In 	' -'-', 	12' 
"(bireNitsn-6.-ii3.. cala, 1 --filia borich, •t/e IL 

---.?. -.7•':.`1,-,1*•'--1-,  _....,__ u Ailiffln se le ha jc,tdo el, n.oiribre de 

• 

1
11— 
I
Lsexo 	 -.....7,.... 

del...setiPrL,  	(ou tl dto.*, lo} 

natural de et  ‹...4;1-ottl 	República de , 

y lq señora 
	 atlos de 

-4, 	República de 	 ,de pioiesiOn 

1 

	 ... 	 ,..„ 	,,,.... 	•.„....._.„___.... 	___ 	, 	.........,_, 	...., 	... 	.........._„.....„,.____,,,.........„....... 
s 

	

	 J1 - ,4,1 4-1  
, 	,..„.............. 	 .,” „.,•,, 

Fueron testigos, 

En fe de lo cual 	se 	firma la_pr_gfiertte :o.cta 
c-7.3 

siendo luz 

un niño de 

éctgAircti,, de 
• 

siondoL 

. 	...„, 	_ 

wojesíán_ 

El declarante, 

de , 	años de edad . 

H., • 	 • 	• 	• 	• . • .. 

• • 	 • 	• • • • • • 	„ 

• , 

< 
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v., 
_ FORMATO . 

CODIGO:FM-GiRE-04 

rf , VERSION: 05 

*4 - 	- 	• FECHA DE EMISIÓN: JULIO 	
. 

 15 _....., 
,BNEGACION Y DISC.PLINA, 

REGISTRO DE ATENCION PREHOSPITALARIA FECHA ACTUALIZACIÓN: ABRII 

Tipp de 
...... 

PAGINA: 1 DE 2  
SElocgtúlli:  

,,..., 
Solicitante:  Ambulancia: Estación: Registro No. TRIAGE Fecha: 

.. 

' I rt ,..111 
._ 

t- , 	J -;:, 

Motivo de Solicitud: 
1;  

. - ---(.-- 

Médico Asistencial:  

,I 	, 	Nr..--* 	-e------ - -..,,...., 	,, 	 ,, 	• 	. 	• 

DESPACHO 

, 	. • , 

Lugar del Evento: 
1..  

Hora de Despacho:  
TRIPULACIÓN: Paramédico Asistencial: 

• , 	...--- 	• 	' 	,. 

Nombres y Apellidos 

Conductor: „' 

' 
Completos delysuari9. 

'1  '',/ 	-3 	• 	- 

-.) 

	

ti'--': 	.--; 	. 	., 	., 	
1 

 

DATOS BASICOS DEL USUARIO 	• 	. . ' ' ,  
  Hora de llegada: #.4. 	,-, 	) ,, "71 	,.7, ”. , - 	

' 	, 	..," ' 	'? 	1 	l' 	') - 
Edad: Fecha de Nacimiento: Sexo:  

--.;/ 	... / Masculino  Femenino Tipo de Documento: 
Dirección: 

. 	? 	. 	, 	, 	' 	i 	, ,  
Barrio: 

, 
, 	, A.S.I.  C-.C. T.I. R.C. N.U. PAS. C.E. 

Teléfono: 	 ,, ..,_ 	 , 	 ..., 	  No. Documento de Identidad: De: 

. 	. 	. 	, 
Municipio: 	

r
„. 	, 

-:' 	/ ,, 
Departamento: 

• : 
Zona: 

Nombre E.P.S. ó Aseguradora: 	 ' 	 Municipio: 
, 

ri  

. 	, 	,,.- 

'SEGURIDAD SOCIAL DEL USUARIO 	l'. 	''. 	. • 	' 	- '' ''''- 	- 
Departamento: 	 Régimen de . 	 . 

Urbana 	 Rura 

. 	. 	'' 	. 	''''' 	''"'''''''' 
Salud: 

Sub. 	Cont. SOAT 	FOS. 	Virl. 	1 Placa Vehículo: 	/ /..1 	Carro 	 Moto 

Motivo de Solicitud del Servicio: 	
, 

ANTECEDENTES 

Otro 	Póliza No.: • 	.  ' 	 Fecha de Venc.:  

CLINICOS. 	• ' 	. 	' 	' 	' 	• ' ' 	- 
. 	 ..., 

.- 	,''''' 	' 	. 	'., 	'',1'-''''. 

Antecedentes Personales  
ergias: 	,

2 x. 	I - 7  Patologías: 

. 	•- 	....„, 	,,,.., 	1 	, 	, 	,, 	. 
Medicamentos:  

Quirúrgicos: 	,7 	/ 7_ ,... 2 	j. 	,,,i: 	,--- ,. , 1, ', 	, :, „). , 	, :   Tóxicos: 	 . 

\ 	; 	, 	' 
Ginecológicos:  

Signos Vitales  
Tensión Arterial  

. 	,-- 
F.C.: 	, F.R.: Set 02: Temp.: , Gluc.: Peso: Ubicación del Trauma 

/ 	7...— i,„ 	mmhg . ' -7 	1 	LPM . 	i 	,I 	RPM  ,.' 	. 	% .> 	°C  mg/dl . 	. 	Kls.  ,,, ... Estado de Consciencia:  Escala Glasgow: Talla: 
.. .41 

. 
Consciente Somnoliento Inconsciente Total: 	, RO: RV: RM: ':: 	‘, Mts. -. 

EXAMEN FISICO ,1- 

(..'„ 	• ., 	,.; 
i 

t'-, . , 	. 	i 	, 	) 	<- , 	, 	- 

,'''' 	,,/,,,,) 	,/ 	',1,•"/ 	- 	',. 	, 	, 	 i 	 ' 	. 	' 	f" 	' 	.s, 	/ 	- 	' ' 	
,, 

. 	. 
' 

, 	„, 	• . 	, 	i 	 - ,,1 
, 

. 
' 	. 	„ • , 

..._, ,.. 	s Procedimientos y Manejo Prehospitalario" 

Oxigenación Aspiración Ventilación Intubación R.C.C.P. Monitoreo S.V.-  --- _ Canalización 	4 . 	 Hemostasia Inmovilización Medicamentos Apoyo Psicológico Otros 	- 7-- 

. 	. 	 . 

, 	 --,. 	 • 	• 	 , 	, 	 , 	, 	 • 	,,.,. 	- 	. 	_ 	 , • 

1. 	 -- 	, 	 •, 	' 	 ,. 	 , 	i 	'''':-, 

 

C1E - 10 
Impresión Diagnóstico: 	

' 

Observaciones: 

- 	 , 	 _ 	„ 	, 	. 	, 	 , 	 , 	• 	i  

TRASLADO 	,''' 	• 	. - ' 	' 	.: 	' 	, 	. •... 	- 	 , 	,.-. 

Se realiza traslado: 	 SI ,-,. - NO Si su respuesta es afirmativa, favor indicar: 

1.P.S. Receptora ó Destino: 	,-- .• 	 f--'.... 	- .., 	,,, 	, 	 _ 	t 	• 
I.P.S. Destino de Contraremisión:  

OTROS TRASLADOS 	 , . 
Hora Salida 1: 	 - Hora Llegada 1: 	...i 	<,- 	

e 

	

. 	1 
- 	h   Hora Salida 2 (CR): 	:: 	, ji 	í , 

Hora Llegada 2 (CR): 	 ,. , 
-------, 

Hora Final: 

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA EL TRASLADO Y ATENCION PREHOSPITALARIA ' ' - ' - - 	' ' '..-; ,,,' , i '':: • 	::'-n,:in115: 
AUTORIZO al personal médico y/o paramédico 
procedimientos necesarios durante el traslado. 
presentar durante el traslado , lo cual el 

Nombre é Identificación Usuario ó Acompañante: 1 

Yo, el aquí firmante,ME NIEGO a que 
atención inicial. Comunico que he sido 
la necesidad de ser atendido. Por lo tanto 
al Benemérito Cuerpo de Bomberos de 

asistencial del Benemérito 
Soy conocedor de 

personal de la institución 

FIRMA 

el personal de Bomberos 
informado de mi actual estado 

EXONERO de cualquier 

-,- ' - 	FIRMAS-Y-SELLOS_DE.LOS 

Cali.  

Cuerpo de 
mi (del) estado actual 

que realiza el traslado 

‘, 
Firma Usuario á Acompañante: 

NEGACIÓÑ isli SERVICIO 

Cali, me preste la 
de salud y de 

responsabilidad 

13  , OF. 

DEL USUARIO (5 'ACOMPAÑANTE  

Bomberos Voluntarios de Cali para realizar la atención inicial y todos I 
de salud (de mi paciente), y de las posibles complicaciones que se puec 

me informan, dejándolos así exentos de toda responsabilidad. 

• 

, 	. 
r3 

' 	' 	 ., 	•,. 	
. 	 ,„. 	,,, ,„4, 	,3 

Firma é Identificación Usuario ,,- 	 Firma é Identificación de Testigo 

*N'ALES CÍE LA SALUD . 	,, 	, 	. 	, ...,::,., ,k.:,.- -, ,- -:. • , '. 	,,,,, , 	5,:' 
Médico Médico Asistencial: 

,, 	'-. 	, 	, 

• 

...................... 	 ....................................... 

1-(Pirr??9P1s1Mal" -. 	itivank) 

..,,,,,,,,,., 	. 	,,,,,.. 	,.,.. 	:- , 111,•.,1 
-ij,-;-:,„,....„.3,.1 ,

hi/l rs
„  
iP1'; '...1'.,.+AC/ 	• 

Conducío; ..' '-', 	':: r 

. , 
• 

	

Prof IionarFleFpRthr;,,,,, ,, 	' 	eid ,(Y-v-' ,P-- 
.,•, 	r 	.....• 

(7 	, , 	. 	, . 	, 	) ' , 	•••• 	• 	' >. 
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