FORMATO COMPLETO
ENTIDAD RECEPTORA
Persona Natural
Libertad y Orden

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

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES

Mina Bustamante Flor Ayda

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAls

c.C. ® C.E. O PAS O NO. 38465894 F ® M O coL. ® EXTRANJERO O COLOMBIA

LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE o NUMERO D.M.

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA GiA S Liin CARRERA 17 - 2A 40 SUR barrio el jorge

Pﬁ. COLOMBIA PAlS COLOMBIA DEPTO  VALLE DEL CAUCA
DEPTO VALLE DEL CAUCA MUNICIPIO BUENAVENTURA

MUNICIPIO BUENAVENTURA TELEFONO 400732 EMAIL Josaflor1@hotmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110. DE EDUCACION
BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO l BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA _ FECHA DE GRADO
1¢ l 2¢ ] 3 ] 4 I 5° 6° | 7¢ —I g° 1 9* 10° l o0 MES I urT ARO | 1997

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DL.‘ICIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA) TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)
E8 (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO O PHD)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).
CION
MODALIDAD No. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINA No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS = = OBTENIDO = — ONAL
. TECNOLOGIA EN ADMINISTRACION DE 5 2508
PREGRADO e . EMPRESAS

[ CAPACITACIONES / OTROS CONOCIMIENTOS

TERMINACION
MEDIO DE CAPACITACION | INSTITUCION MODALIDAD CURSO MES ANO
PRESENCIAL SENA EDUCAGION PARA EL TRABAJO ¥ | IMPORTACION
DESARROLLO HUMANO
[ PRESENCIAL ESCUELA SUPERIOR DE [ EDUCACION PARA EL TRABAJO ¥ | LOGISTICA EMPRESARIAL
ADMINISTRACION Y DESARROLLO HUMANG
PRESENCIAL iflﬂf’é?f MUNICIPAL EBUCACIOI PARA EL TRABAIO Y | ORGANIZACION ¥ DESARROLLO
i DESARROLLO HUMANGQ COMUNITARIO




FORMATO COMPLETO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Layns 100 do 1695, 409 y 447 de 169

)

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

IDIOMA

LO HABLA LOLEE

LO ESCRIBE

R £} Ma MB

R ] MB

3 EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE

PRESTACION DE SERVIGIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR

T

EMPRESA O ENTIDAD
INCIVA INSTITUTO PARA LA CONSERVACION Y

VALLE DEL CAUCA

PRESERVACION DEL PATRIMONIO CULTURAL'Y NATURAL DEL

PUBLICA PRIVADA

X

PAIS
COLOMBIA

DEPARTAMENTO
VALLE DEL CAUCA

MUNICIPIO
BUENAVENTURA

CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

TELEFONOS

FECHA DE INGRESO

FECHA DE RETIRO

Dia l 15 I Mes l 11 l Afo | 2022 Dia | 30 | wes [ 1 | A% | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIREGCION
A LABOR CONTRATADA AAMBIENTAL - Cali - Valle del Cauca

EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
COMERCIALIZADORA EDBURI LTDA 7 COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA BUENAVENTURA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia l 03 l Mas ] 12 1 Ao l 2008 Dl ] 05 | Mes | os I Ao | 2015

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
A ADMINISTRATIVO AADMINISTRATIVA Y FINANCIERA AVENIDA 1A - 2A 39 PRINCIPAL 4

EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD
GRAM PORTUARIA

PUBLICA PRIVADA

x

PAIS
COLOMBIA

DEPARTAMENTO
ALLE DEL CAUCA

MUNICIPIO
BUENAVENTURA

TELEFONOS
3214733173

CORREO ELECTRONICO EN TIDAD

FECHA DE INGRESO

FECHA DE RETIRO

Dmi m I Musl 08 l Ar‘ml 2008

2008

oo ] o [ ]

CARGO O CONTRA TO ACTUAL

AULIZILIAR OE FACTURALION

EXPERIENCIA LABORAL DOCE NTE

DEPENDENCIA
PALL

L FACTHRACION

DIRECCION
CARRERA 2C SUR - centio




FORMATO COMPLETO

HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Loyas 190 do 1995, 489 y 443 do 1998)
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA JPAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia: J }\.{Gs. [ }4.-’!0' _] Dia: I I Mas:—[ J Afo: |
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION

5 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS ¥ MESES
TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION = e
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 0 ]
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 6 10
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 ]
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 6 10
i FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI . NO )(ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
ORDEN GONSTITUCIONAL 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 1LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO %o. DE LA LEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento ji{/(/)& V({"//A- sl KL/;;Z,‘U “_JL)\;)E

Lt s s sy

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA




FORMATO COMPLETO

HOJA DE VIDA

Persona Natural

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

7 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

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

SOPORTE. . fl
.
Calt, (o ¥H zoZl. (;EJM .
e |
Ciudad y fecha NOM?/HE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. D18000917770 PAGINA WESB: www.funclonpublica fotco




P =R S
Tam T ESEme e

m FORMULARIO UNICO ENTIDAD RECEPTORA
e DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES INSTTUTOPARALA |
Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA S ACION DEL

PERSONA NATURAL PATRIMONIO CULTURAL T
(LEY 190 de 1995) cAucA |

Periodo 01012022 - 311212022

CHERSN N oa s ___ V1.DEBIENESYRENTAS e

YO  Fior Ayaa Mina Bustamante

IDENTIFICADOCON CC X CE T! No 38465894 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN

PAIS COLOMBIA DEPARTAMENTO VALLE DEL CAUCA MUNICIPIO  BUENAVENTURA

DIRECCION  CARRERA 17 - 2A 40 SUR barrio el jorge TELEFONO 3187334490 400732

Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A

L NOMBRES Y APELLIDOS | DOCUMENTODEIDENTIDAD |  PARENTESCO |

DE O EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 3° DE LA CONSTITUCION POLITICA DE COLOMBIAY EN
AR&TLOS 13Y 14 DE LA LEY 190 DE 1995, PARA TOMAR POSESION X PARA RETIRARME PARA ACTUALIZACION
PARA MODIFICAR LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE QUE LOS UNICOS BIENES Y RENTAS QUE POSEO A LA FECHA,
EN EORMA PERSONAL O POR INTERPUESTA PERSONA SON LCS QUE RELACIONO A CONTINUACION.

a) Los ingrescs y rentas que obtuve en el 'ultimg” ano gravabie luelon

CONCEPTO VALOR

HONORARICS $3 000 000

OTROS INGRESOS Y RENTAS $0
TOTAL $3.000 000
b) Las cuentas comenles y 0e ahorio que poSen en Colomia v &1 &l extenor son

ENTIDAD FINANCIERA TIPO DE CUENTA | NUMERO DE CUENTA SEDE DE LA CUENTA | SALDO DE LA CUENTA

Bancolombia CUENTA CE ARORRCS 84710924362 Buenaventura 6 000
¢} Mis Dignes paltnmoniales son 0 sigulentes
k. TIPO DE BIEN | IDENTIFICACION DEL BIEN | VALOR |
d) Las acreencias y chiigaciones vigentes a la fecha son

ENTIDAD O PERSONA CONCEPTO VALOR
BANCG AGRARID FPRESTARLU 2 000 000
1.2. DE PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y ASOCIACIONES

a) En ta actuahdad parte po coma miembro de fas siguienlas jutilas y consejes O eCIVOS

L ENTIDAD O INSTITUCION _ |  caupaoDE mEmsro |
b) A la fecha soy S0Ci0 dé 1as SIguIentes COMpOoraciones soCiedales y'0 asotiaciones

b CORPORACION, SOCIEDAD O ASOCIACION [ caupappesocio |
¢) En la acluahdad Sl X NO lengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con

NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYLGE DOCUMENTO DE IDENTIFICACION N°

[ 1648465

wilmarn robern palina robledo X

Las actvidades econdmicas de caracter provado adicionaies o lay declaradas anlenommente que he vemdo desarroliando ae

forma ocasional 0 permanente son ias siguientes

Tl i DETALLE DE LAS ACTIVIDADES | T FORMA DE PARTICIPACION




"l

o F) /
a > Sv7Y _;)/"?_C/;_ Gaern 2013
7 FIRMA DELAUNCIONARIO O CONTRAMSTA CIUDAD Y FECHA

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA FUNCION PUBLICA
LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000-917770




DECLARACION DE NO TENER -

; INHABILIDAD E P YERAIO N
INCIVA INCOMPATIBILIDAD PARA HAR24 L
i o CONTRATAR e | e

2020

Vi 4 ) /[ A" ] /
NOMBRE COMPLETO %fﬂvf}/c’( /C,A(ﬂc'/ 5[/5,@”75072/‘"

CEDULA DE CIUDADANA | 2 o 4/25—_ 57 7 //e o

CARGO O CONTRATO QUE . ,
SE CELEBRA Ot A_ﬁ 3

Mediante la firma de este documento detlaro que nd tengo ninguna de las siguientes
inhabilidades y/o incompatibilidades. En el caso que usted no declarara de manera inmediata se
dara por terminado el contrato:

INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES -

Certifico que:

No he celebrado contratos de Unién Temporal o Consorcios con INCIVA

No he celebrado contratos que dieran lugar a la declaratoria de caducidad en INCIVA

No he sido condenado judicialmente con destitucion o a la __peha__de interdiccion

No tengo conyuge de algun servidor pﬂbliéo que ejerza direccidn en INCIVA

No soy hijo servidor ptiblico en INCIVA

No soy cényuge o compafiero permanente ni me encuentro dentro del segundo grado de
consanguinidad o segundo de afinidad con cualquier otra persona que formalmente haya presentado
propuesta para una misma licitacion o concurso en INCIVA

No soy socio de sociedades de personas a las que se les haya declarado caducidad (asi se vinculen
posterior a la declaracion) de contrato con INCIVA

No he sido condenado por peculado, concusién, cohecho, prevaricato o soborno trasnacional (aplicable
para sociedades donde sean socios los condenados por estos salvo sociedades anonimas abiertas)

No he sido miembro de junta o consejo directivo o servidor pﬂbiico de la entidad contratante

No tengo parentesco hasta segundo grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil con
servidores publicos de nivel directivo, asesor, ejecutivo o miembros de junta o consejo directivo o con
quienes tengan funciones de control interno o fiscal de la entidad con INCIVA

No tengo cényuge o compafiero (a) permanente de servidor publico en los mismos cargos.

No pertenezco a corporaciones, asociaciones, fundaciones o sociedades anénimas que no sean
abiertas, ni las limitadas y de personas en las que el servidor publico en nivel directivo, asesor o
ejecutivo, miembro de junta o consejo; o conyuge, compaiiero (a) permanente o parientes hasta 2
grado de consanguinidad, afinidad, civil que tenga participacion o desempefie cargos de direccion o
manejo en INCIVA.

No tengo familiares que sean Miembros de junta o consejo directivo para con la entidad donde trabajan
o donde la entidad esté adscrita o vinculada




DECLARACION DE NO TENER | VERSION: 01
INHABILIDAD E
FO-PAR-28 FECH
INCIVA | INCOMPATIBILIDAD PARA ‘ e | S a2
CONTRATAR | novimbre

Nota aclaratoria :

Se entendera para efectos de parentesco los siguientes: consanguineo primer grado (padres o
hijos); segundo grado de consanguinidad (abuelos, nietos o hermanos); tercer grado de
consanguinidad (bisabuelos, bisnietos, tios o sobrinos); cuarto grado de consanguinidad
(primos).

P’:Irente)scn por afinidad: primer grado de afinidad (padres o hijos de su conyuge o compaiiero (a)
permanente); segundo grado de afinidad (hermanos o abuelos de su conyuge o compaiiero (a)
permanente); tercer grado de afinidad (tios o sobrinos de su conyuge o compafiero (a)
permanente); cuarto grado de afinidad (primos de su cényuge o compaiiero (a) permanente).

*Lo anterior acorde a lo contemplado en el articulo 8 de la Ley 80/1993; articulo 14 del decreto 2326/19986;
articulo 18 de la Ley 1150/2007,; articulo 75 del Decreto Extraordinario

1950 /1973, articulo 4 del Decreto 1042 de 1978; Ley 37 de 1993; articulo 1 dela Ley 44/1993;

articulo 49 y 146 del Decreto 1421 de 1993; articulo 70 de la Ley 136/1994; articulo 4 del Decreto 679
de 1994; articulo 4 del Decreto 856 de 1994; articulo 14 del Decreto 1824 de 1994 articulo 90 de la Ley
418/1997, articulo 70 de la Ley 617/2000; articulo 10 de la Ley 643/2001: articulo 4 de la Ley 716/2001;
art. 273 Decreto 1333 de 1986; articulo 54 de la Ley 734/2002 y el Articulo 128 de la Constitucion Politica
que expresa: "Nadie podré desempefiar simultaneamente mas de un empleo publico ni recibir mas de
una asignacion que provenga del tesoro plblico, o de empresas o de instituciones en las que tenga parte
mayoritaria el Estado, salvo los casos expresamente determinados por la ley. Entiéndase por tesoro
publico el de la Nacién, el de las-entidades temitoriales y el de las descentralizadas”. Es por tanto que
declaré que no me encuentro en ninguno de los supuestos en los que vulneraria estos articulos ylo
manifiesto bajo la gravedad de juramento

FIRMA DECLARACION:

Ll =+ sty BA..

C?Gula de Ciudadania No. -




REPUBLICA DE COLONBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE GIUDADANIA

MUMERO 38:46_5.’394 -
MINA BUSTAMANTE

APELLIDOS

FLOR AYDA

NOMBRES

recHA DE Nacimiento  02-AGO-1977

BUENAVENTURA
(VALLE)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.65 O+ F
ESTATURA G.S. AH SEXO

30-SEP-1996 BUENAVENTURA PRI
FECHA Y LUGAR DE EXPEDIGION beeter 447

REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

A-3101900-00440063-F-0038465894-20130614 0033435240A 1 2972377183




AN Formulario del Registro Unico Tributario
POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA
2. Concepto [0 |2 | Actualizacion
4. Numero de formulario 14888371304
‘] l:!
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV'| 12. Direccion seccional LA 14, Buzén electronico
33465394(? y Aduanas do ‘AN
IDENTIFICACION :
24. Tipo de contribuyents 25. Tipo de documenlo 26. Numero de Identificacion 27. Fecha expedicién
Persona nalural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 38465894 199860930
Lugar de expedicion 28. Pals 20, Departamento - [:w Eiu&'@mﬁidp&o
COLOMBIA 1 6 9 |Valle del Cauca 76 Buenayentura 1009
31. Primer apellido 32. Segundo apeliido 33, Primgr nombre W -~ 34-Qk6s nombres
MINA BUSTAMANTE FLOR _|AYDA -
35. Razén social
36, Mombre comercial 37 Sigis ;
_UBICACION,
38. Pais 39. Departamento e R 40. CiudadMunicipio
‘LOMBIR 1 6 8 |Valle del Cauca 7 6 |Buenaventura 108
1. Direcclon principal
CR17C 2A 40BRREL JORGE CL LA ABEJA
42. Carreo electronico josaflori@hotmail.com :
43. Codigo postal 44, Telétono1 S 241425 4)45.Tekfono2 3187334490
ek . CLASIFICACION
Actividad econémica- : Ocupacién
Actividad principal Agd\:ldud secundaria Otras actividades 52. Nimero
46.Coédige  47.Fecha inicio actividad 48.Codige> .49, Fecharinicio sctiicad 50. Cadigo 1 2 51. Codigo eslablecimientos
7o 10foosozael| [C|h (ol | | | lzs19] L
: / __“Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 ] 7 4~ g N 10 1" 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 5 26
. | SO\
woolanl | | L L LANNNY 10t rp ol
49 - No responsable de IVA -,
6 Oblig'adés aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 ] 7 8 9 10
| l l | l I i \ l l 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo l 57. Modo | l
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L | | L [ ] [cre | J
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las i a que haya lugar, la | ipcién en el Registro Unico Trik io -RUT-, tendra vig jefinida y en ia no se exigird su renovacién
Para uso exclusivo de la DIAN
50, Anexos S I:l NO E 80. No. de Folios: le §1.Fecha [2023-01-15/15:14:18 — |
La m!mdon suminisirada a través del formulario oficlal de inscrip Sin perjulcio de las verificaciones que fa DIAN realice.
y | del Registro Unica Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de oonstatar Firma autorizada:
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun e caso.
Paragrafo dal articulo 1.6.1 .2.20 del Decreto 1625 de 2016
Firma del soficitante: 084 Nombre MINA BUSTAMANTE FLOR AYDA
885, Cargo CONTRIBUYENTE

Fecha generacion documento PDF: 15-01-2023 03:16:41PM =

-




La Republica de Colombia
Y EN SU NOMBRE

INSTITUTO COMERCIAL INTEGRADO
LITORAL PACIFICO

Buenaventura - Valle

Autorizado por la Secretaria de Educaciéon del Valle segin
Resolucion No.0719 de 08-22 de 199 7

Confiere a 4
FLOR AYDA MINA BUSTAMANTE -~

C-C- 38.465.894 B/ventura

el Titulo de
BACHILLER COMERCIAL

Por haber cursado y aprobado los estudios correspondientes al nivel
de educacion media vocacional, segun los planes y programas vigentes.

g
7
/ — p b.
(\ § A oA '».t7 m:me ouum‘;m“mm A/z/” i
R

L 9
“Rector P Semrio

Dado en Buenaventura a lios 13 dias del mes de \JUL’O de 1997 /

Anotado al folio %° Libro de Registro No. 003




e

Aota do Grado

INSTITUTO COMERCIAL INTEGRADO
LITORAL PACIFICO

Inscripcién S.E. 063061050
DANE 37610900000
ICFES 069930

JORNADA DIURNA

Es Buesaventura Valle, a los 13 dias del mes de Julio de 1997 se remmicron,
con ¢l fin de formalizar la graduacién de los alumnos de Gitimo grade los smscritos

Rector y Secretaria e la Rectorin del

INSTITUTO COMERCIAL INTEGRADO LITORAL PACIFICO

mwndﬂin}&muthﬁﬂd}MF

ol Mimisterio de Edwcacién Nacional para otorgar el Titulo de:
BACHILLER en Ia Modalidad COMERCIAL

Segén Resolucién No.071% del 22 de (8 de 19%hasta grado omce.
Whim#hgdynudﬁﬁudemhnudelummmpm
; yWhﬂﬁquHiﬂ!kHﬂiﬁﬂdﬁ?M

! .
b o ' se procedié 2 stergar o titule de:

™ BACHILLER COMERCIAL

nlpﬂ_hnynnmht.qnﬂi‘ny-tmddm-ﬂmkwmcihu

FLOR AYDA MINA BUSTAMANTE

L relacionan a continmscién:
| C.C 38.465.8% —Buenaventura

Es fiel copia semada del Acts Original General No073 de fecha 13de julie de 199 7-/
Feu-ﬁdelznh“pemmd-oﬂnde AGUDELD “ENA EDLNSON

ynhmd*kmmmﬁ

i Firmado y Sellade por ALIRIO MOLINA DIAZ (Recter)
- y FAISURY QUINONEZ VALENZUELA (Secretaria)

Es Buesaventura a los 13 dias del mes de Julio de 1997

i ICOIL”TgMPAﬂHCO Firmado y Sellado

i C.C. 14.436.457 CALI

DIPLOMA NoX®
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR’, hoy domingo 15°de
enero de 2023, a las 13:02:57, el nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA

REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacién 38465894
Cédigo de Verificacion 38465894230115130257

Esta Certificacion es vélida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y niimero consignados en ¢l

respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui

plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

S,
_—— W,
P

{ YEZID LOZANG PUENTES
Contralor Delegado

Generd: WEB

e e

B R w < oA

I T ——— 2 i P e X AL S 4

- Con el Codigo de Venﬁwmonpuede c;;'ss(;l"ta;ié aulen-liéidad del Certificado. .
—,) Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogotd D.C Pégina 1 de

Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.




EiE

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES el
12:59:26
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 da 01

GENERAL DE LA NACION _No. 213520975

-
Bogoté DC, 15 de enero del 2023

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRD), el(la) sefior(a) FLOR AYDA MINA BUSTAMANTE identificado(a) con Cédula de ciudadanfa nimero 38465894:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encueniren vigentes,
Cuando se traie de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempeno ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articuio 238 Ley 1952 de 2019)

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales, l
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contracluales 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 desempernen funciones publicas en |
ejercicio de la accion de repeticién o lamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector ptiblice, en los términos que :
establezca la ley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan ias autoridades |
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcidn de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion |
que presente el aspirante en la pagina web: hrtp:r’m-ww.prncuradur'ra.gov.cu‘punalfanlewdenms.html [

CAVISNNERNN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Divisién de Relacionamiento Con El Ciudadano

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

Division de Relacionamiento non el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315; quejas@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
WWW.procuraduna . gov.co

|-
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Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 01:00:59 PM horas del 15/01/2023, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 38465894
Apellidos y Nombres: MINA BUSTAMANTE FLOR AYDA

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
petente haya decretado la extincion de la condena o la prescripcion de la pena.

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

el ordenamiento constitucional.

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

Gireccitn Avenida El Dorado # 75— 25
bamic Modelia, Bogotd D.C.

Atencidn adminisirativa: Lunes a
Viemes 800 ama 1200 pmy 2200 pm
a 500 pm

Lirea de atencidn 2l ciudadana.
5169700 ext. 30552 {Bogota)

Resto del pais: 018000810112
£-mail dijin.araic-atc@policia.gov.co

Presidencia de la § &%y | Ministerio de . Portal Unico de
SR, Vpress? : 3
Repuiblica Defensa Nacional Contratacion

Todas los derechos reservados.




.@ Policia Nacional de Colombia

{~t (Default.aspx) C

Portal de Servicios al Ciudadano PSC
Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

£ Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 15/01/2023 01:06:13 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania Ne. 38465894 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cadigo Nacional de Seguridad y Convivencia
Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 50549725 . La persona interesada podra verificar la autenticidad del
presente documento a través de la pagina web institucional digitando https://www.palicia.gov.co, menu
. ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta
consulta es valida siempre y cuando el nimero de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

(Q Nueva Busqueda | B Imprimir |

515 9000

Policia Nacional de Colombia

(oo
-
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SER POLICIA




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

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 13:13:18 horas del 15/01/2023, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 38';65894,
Apellidos y Nombres MINA BUSTAMANTE FLORAYDA -~

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente co ita se tendra en consideracion por la entidad o empresa cultura y natural del valle del cauca, con NIT
800086201-5"y su utilizacion es exclusivamente dentro del proceso de seleccion al cargo, oficio o profesion, en
cumplimiento de la 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 observancia 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 2 5:00 pm
@ Direccién: Avenida El Dorado # 75 - 25 barrio Modelia, Bogota D.C.
. Teléfonos: 515 97 00 ext. 30552 (Bogota D.C)) | 01 8000 112712 (resto del pais)

' 5 T & Correo: dijin.araic-atc@policia gov.co
DIRECCION DE INVESTIGACION @ Web: www.nolicia.gov.co/diiin
CRIMINAL E INTERPOL @ Instagram: /dijinpolicia
® 2023 W Twitter: @DJINPolicia




FUNDACION DE SALUD OCUPACIONAL DE OCCIDENTE
LTDA “SALUDO”

BUENAVENTURA

CONCEPTO APTITUD LABORAL

‘ EMPRESA CONTRATANTE: EMPRESA PARTICULAR INCIVA _

INGRESO X PPERIODICO EGRESO ESPECIAL

FECHA: 19 de octubre de 2022

NOMBRE: FLOR AYDA MINA BUSTAMANTE EDAD: 45 ANOS

CC; 287 465.894

CARGO: CONTRATISTA

CIUDAD: BUENAVENTURA -

A QUIEN SE LE REALIZARON LOS SIGUIENTES EXAMENES

Personal X

Epidemiolégica
Reubicacion Laboral

Temporal Realizaciéon de Pruebas

Ingreso al sistema de Vigilancis

complementarias ocupacionales

i.Examen médico ocupacional X 5. Visiometria Laboratorios:
2.Audiometria 6. Prueba psicotécnica’
3.Espirometria 7. Osteomuscular y Articular X
4. Optomeétrico 8. RX COLUMNA L-S:
RECOMENDACIONES
MEDICAS OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILOS DE VIDA
Valoracion por Uso de Elementos de Proteccién Dejar el Habito de Fumar

Mayor Deporta X
Reducir consumo de Alcohol
Orientacién por Dietista

Mantener Estruciura fisica adecuada para la labor

RESTRICCIOMES

NINGUNA PARA EL CARGO QUE ASPIRA /

EXAMEv/éE RETIRO: REALIZADO

VALORACION POR: EPS:

NO REALIZADO

ARL:

CERTIFICO QUE NO HE OMITIDO INFORMACION ACERCA DE MI ESTADO DE SALUD. TODO ES VERIDICO Y PUEDE SER

CONFIRMADO. ]
NOMBRE DEL MEDICO: JOSE RAMON DIAZ PARRA FIRMA DEL TRABAJADOR: Lo s "

27, B, %
FIRMA Y REGISTRI C.C. _, /
LIC. 5.0 # #L18,

g,MO

T8 s ST e




% delagente

LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DEL VALLE DEL CAUCA
COMFENALCO VALLE DELAGENTE EN SU PROGRAMA DE EPS
COMFENALCO VALLE DELAGENTE
NIT 890.303.093-5

CERTIFICA QUE

Que el(la) sefior(a) FLC/)R AYDA MINA BUSTAMANTE "Ii'dentiﬁcado(a) con Cedula Ciudadania 38465894 ,
se encuentra Activo en el Plan de Beneficios en Salud PBS, de la EPS COMFENALCO VALLE
DELAGENTE como cotizante Independiente ./Segin informacién contenida a la fecha en nuestra base
de datos.

Fecha Afiliacion Fecha Retiro
20221115 No Registrada

El presw.e certificado se expide a solicitud de (el) (la) interesado(a), a los 17 dﬁls del mes de Enero de
2.023

Observaciones:
DIRECCION TRABAJADOR:CR 17 2940
TELEFONO TRABAJADOR:2434383

CARGO:Independiente
Con destino a:

A QUIEN CORRESPONDA
Informacion sujeta a verificacion por parte de COMFENALCO VALLE DELAGENTE. Cualquier aclaracion
con gusto serd atendida en nuestra Linea de Atencién EPS: (602) 4853530y en la Linea Nacional 01 8000

185 462. Documento no valido como autorizacién de Traslade ni aclaracion de multiafiliacion en el
SGSSS,

Cordialmente,
COMFENALCO VALLE DELAGENTE.

Elaboré: HAROLD MICOLTA i CER-AF| 20846581

Pagina 1de 1

www.comfenalcovalle.com.co/salud

Linea de Atencién EPS: 602 485 3530 - 018000 185 462
Direccion: Cll. 6 Neo. 6 - 63 Calj, Valle del Cauca |




porvenir

sélo 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 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

FLOR AYDA MINA BUSTAMANTE, identificado{a) con cédula de ciudadania 38.465.894 se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente ceriificacion se expide el 17 de Enero del 2023. / :

Cordiaimente,

Gerencia de Clienies

P

Tenga en cuenta:

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

AN L




Santiago de Cali,

SENORES
PROYECTO EDUCACION AMBIENTAL
INCIVA

L.C

Por medio de la presente informo que me voy ha afiliar a la siguiente ARL :

ARL SURA SI X ) OTRA ARL CUAL:
NO

(Nota: Si, se afilia a una ARL diferente a SURA, entonces:)

Me comprometo y es mi responsabilidad una vez firme el NTRATO DE PRESTACION DE
SERVICIOS, CON EL INCIVA, radicarlo ante la respectiva ARL. 7 (JI _enel
nivel de riesgos # 3 (2,436%), y entregar el certificado de afiliacion al INCIVA, junto con el informe
de supervisién, asi mismo reportarlo y cancelar en la planilla de liquidacién junto con la EPS y
PENSION.

Cordialmente,

7

Firma

Nombres;apelhdos Q///%/L%r Mﬂa ./?B
Cedula No 3(? g/és-g?f/ 5/74’“
Celular 7/ 57~ ?554{%??




Certificacion ";

Ba Nnca ri a Bancolombia

Martes, 17 de enero de 2023

Sefores:
A quien pueda interesar

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que FLOR AYDA MINA BUSTAMANTE identificado(a)
con cc. 38465894 a la fecha de expedicién de esta certificacion, tiene con el Banco los siguientes
@nroductos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado Saldo
Cuenta de ahorro 842-169243-62 2020/12/29 Activa $ 1,070.90

*Importante: Esta constancia sélo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica
Bancolombia a los siguientes numeros: Medellin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogota - Local (57-1) 343 00 00 -
Barranquilla - Local: (57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05 05 - Resto pais 01800 09 12345. Sucursales
Telefénicas en el exterior: Espaiia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

e

Sy Bl e

BANLIRAEIAS

A T R L IRANT ST
P Cof DL

Daorian Gutierrez Correa ]
Gerente Corrasponsales Bancarios y Autosarvicios

NGILADO




SENORES

INCIVA - PROYECTO DE EDUCACION
AMBIENTAL

ASUNTO: Autorizacion de notificacién electronica

Por medio del presente documento bajo gravedad de juramento, informo mi deseo y
autorizacién de ser notificado de manera electrénica en lo relacionado a circunstancias,
inconvenientes o controversias provenientes de mi proceso precontractual, contractual,
poscontractual y todas las obligaciones suscritas con la entidad estatal a través de la
figura del contrato deprestacién de servicios, esto con el fin de la resolucién de las mismas.

Esto en concordancia con la Ley 2213 del 2022, y Ley 1437 del 2011, en la cual, dentro de
su articulo 56 precisa la necesidad de aceptacién de la persona para recibir notificaciones
de forma electrénica para surgir los efectos que requiera cada caso de acuerdo a su fin.

NOTA: En caso de cambio del correo electrénico, o cambio de forma de notificacién, a
la luz del articulo 56 ley 1437 de 2011, Me comprometo que mediante documento
adicional radicado en la entidad hare el reporte y notificacién a INCIVA mi nueva
direccién de correo electrénico o mi nueva forma de notificacién.

Para constancia de lo anterior se firma el dia (f3 de ( OL) del 2023,

Atentamente,

7

Nombresyapellldos %/0/ / 47( i /(/L V4 ﬁ
Domicilio: ﬁl /7€ #Z A f@ 6{:{:11‘0 C/dﬂfﬁd
CedulaNo. 3% /g5 87

Teléfono: 7/ § FI3 Y 490
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