FORMATO COMPLETO
Z e ENTIDAD RECEPTORA
Persona Natural
(Leyes 190 do 1885, 489 y 443 de 1998)
X >4
DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
Sarcic Bolonts Esperanze —
DOCUMENTO DE ro:sfrqwcnc:éw WS SEXO NACIONALIDAD PAIS
s é ce ) mas Mo, jdimstzd FR MO |9 @ ExRaERD O coLomen
LIBRETA MILITAR 35
PRMERA CLASE O SEGUMNDA CLASE 7Y NUMERD DAL
98 =
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
CARRERA 60 C 9 12 DE ABRIL
FECHA o [or]mes [os]ano | 1983
pAlS COLOMBIA PAlS COLOMBIA ~ DEPTO  VALLE DEL CAUCA -
DEPTO BOGOTA. D.C. MUNICIPIO BUENAVENTURA —
MUNICIPIO BOGOTA.D.C. TELEFQNO. FMRATATRZE i Ehtall ecnaranzanarciahalanta@amail  —
FORMACION ACADEMICA
EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARQUE GON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o0. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110. DE EDUCACION
BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )
EDUCACION BASICA ' : TITULO OBTENIDO | BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
vl {wlelr o | » | & | @ S mes | 12 | a0 | am2 -

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

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

ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO O PHD)

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERQ DE LA TARIETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

CAPACITACIONES / OTROS CONOCIMIENTOS

FECMINACION.
MEDIO DE CAPACITACION | INSTITUCION MODALIDAD CURSO

MES ARO

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

IO HABLA " LOILFF 1O ESCRIBF
IDIOMA a

R B Me R B MB R B | MB




FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

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

EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O UE H(ESTACICJN DE SERVICIOS EN ESTRICTO OHDEN'CRONOLOGN)J COMENZANDO POR EL ACTUAL
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMFRESA G ENTIDAD PUBLICA FRIVADA | PAIS
INSTITUTO PARA LA INVESTIGACION Y LA PRESERVACION DEL X COLOMBIA
| PATRIMONIO CULTURAL Y NATURAL DEL VALLF DEL CAUCA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA CcAUl
TELEFONOS FECHA DE INGRESO _- FECHA DE RETIRO
6146848 oa| 17 [ mes| 11| ano| 2022 ] o] 30 | mes| 12 | amo | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA AMBIENTAL CALLE 6 = 24 80 AVENIDA ROOSEVELT PISO 4
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD 1 PUBLICA | PRWADA | PalS
INSTITUTO PARA LA INVESTIGACION Y LA PRESERVACION DEL X COLOMBIA -
PATRIMONIO CULTURAL Y NATURAL DEL VALLE DEL CAUCA i .
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD ; :
VALLE DEL CAUCA CALI = i
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
5146848 pia| 15 | mes| o7 | ano| 2022.7] o | 30 | mes| 00| ano | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA AAMBIENTAL / CALLE 6 - 24 80 AV ROSEVELT
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD puBLica | pRuapa | pajs
INSTITUTO PARA LA INVESTIGACION Y LA PRESERVACION DEL X COLOMBIA
PATRIMONIO CULTU URAL DEL VALLE DEL CAUCA i
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA CALI
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | 18 | Mes| 01 | amo| 202 Dia | 30 | mes| 08 | Ao | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA AAMBIENTAL CALLE 6 - 24 80 AV ROOSEVET
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA Q ENTIOAD puLica | pewvans | pais
INCIVA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREC ELECTRONICU ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA BUENAVENTURA
TELEFONOS CCHA DL INGRLCSC . TCCHABE RETIR )
5146848 Dia | 08 | Mes| 11 | ato| 2021 | pia| 3t | Mes| 12 | ano | 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA ; _ CALLE6 24 80 /Avenida Roosevelt
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD pusLicA | PrivaDA | Pals
INCIVA X COLOMBIA
DEPARTAMENTG MLUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA BUENAVENTURA . :
FELEFONOS FECHA DE INGRESQ FECHA DOE RETIRQ
07431578 Dia| 15 | Mes| o7 | amo] 2021 [ Dia | 30 | Mes| 09 | ano | 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA MEDIO AMBIENTE Zonapacifico.inciva@gmail.com




FORMATO COMPLETO

HOJA DE VIDA
Fersona Natural

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD pusLica | privaba | pais
INSTITUTO PARA LA INVESTIGACION Y LA PRESERVACION DEL X COLOMBIA
PATRIMONIO CULTURAL Y NATURAL DEL VALLE DEL CAUCA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA BUENAVENTURA
TELEFONOS FECHA DE INGRESQ FECHA DE RETIRO
25146848 Dla { 15 | Mes| ©2 | Aﬁoi 2621 Dia| 30 | Mes| ©5 | Ao | 2624
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATIETA CALLE& 24 80 /Avenida Rocsovelt
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD pusLicA | pPrivaba | pais
INCIVA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD.
VALLE DEL CAUCA BUENAVENTURA L '
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3128572072 pial 14 | mesl 10 | ama] 2020 oia | 30 | aes| 12 | ado | 2020
RGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
NTRATISTA Sin direccion
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
ALCALDIA DISTRITAL DE BUENAVENTURA DISTRITO X COLOMBIA
ESPECIAL, INDUSTRIAL, PORTUARIO, BIODIVERSO Y
| ECOTURISTICO
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA BUENAVENTURA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
0 Dia | 23 | Mes| 01 | Ao | 2018 Dia | 25 | Mes| 08 | Ado | 2018
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA SISBEN FUNDELPA INDEPENDENCIA
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
ALCALDIA DISTRITAL X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO ' CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
VALLF DFL CALICA RIIFMNAVENTLIRA
TELEFONQS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Die | 07 | Mes| 02 | Amo| 2017 Dia | 31 | Mes| iz | Ao | 2017
.Rso 0 GONTRATO ACTUAL DEPENDENGIA DIRECCION
CONTRATISTA SISDEN fundeipa independencia
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAlS
ALCALDIA DISTRITAL DE BUENAVENTURA DISTRITO X COLOMBIA
ESPECIAL, iINDUSTRIAL, PORTUARIO, SIGDIVERSO Y
| ECOTURISTICO
DEPARTAMENTG MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA BUENAVENTURA
TELEEONGS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia | 02 | Mes| 05 | ao| 2006 | Dia| 31 | mes| 12 [ a0 [ T 2016
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA SISBEN BARRIO INDEPENDENCIA

w



FORMATO COMPLETO

&isS0ina Nawira
(Loyos 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

~ EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

FXPFRIFNEJA.L E nei nE ;: CENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA |PAIS
DEPARTAMENTQ MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia: | ves: | jaio: J Dia: ! | Mes: | i Ado: |
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION

TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION — —
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 0 0
EMPLEADQ DEL SECTOR PRIVADO a a
TRARAIADGR INDFPENNIENTFE k| 7
TOTAL TIEMPO EXPERIENCLA a 7

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI __NO "_{_ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL

ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON
LA ADMINISTRACION PUBLICA

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

Ciudad y fecha de diligenciamiento BU&W@ ve n‘/urcr ', [6-0(-202 3

-é:’:»/ﬁefﬂﬂ?q_._ rcio Bolfanfa

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

o

B



_OBSERVACIONES DEL

FORMATO COMPLETO

HOJA VIDA
Persona Natural

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

“E DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

)
|
)

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQLI SLMINISTRADA HA SIDO COMNSTATAGE

SOPORTE.

(oli - Iy- g4 2072

Ciudad y fecha

LUMENTOS QUE HAN SIDO DRESEMTADOS COMO

.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE Df R

ONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.furiclonpublica.gov.co

<



| — FORMULARIO UNICO ENTIDAD RECEPTORA
SIGRPH & rocorinc DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES o — gy
Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA SRESCRVAGION DAL
TRIMONIO C
PERSONA NATURAL N ATURAL D VAR ey
(LEY 190 de 1995) caUs
Periodo 01/01/2022 - 3111212022 /.

14, DE BIENES ¥ REMTAS

YO, Esperanza Garcia Balanta

IDENTIFICADO CON: C.C. X C.E. T..  No. 1047385123 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:
PAIS: COLOMBIA DEPARTAMENTO:  VALLE DEL CAUCA MUNICIPIO: BUENAVENTURA
DIRECCION: CARRERA60C9 12 DE ABRIL TELEFONO: 3184747625/ 33771

Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A:

i NOMBRES Y APELLIDOS | DOCUMENTO DE IDENTIDAD |  PARENTESCO |

DECLARO, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 3°, DE LA CONSTITUCION BOLITICA DE COLOMBIA Y EN
ARTICULOS 13 Y 14 DE LA LEY 190 DE 1995, PARA TOMAR POSESION X PARARETIRARME  PARA ACTUALIZACION
PARA MODIFICAR LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE JQUE LOS UNICOS BIENES Y RENTAS QUE POSEQ A LA FECHA,
FN FORMA PERSONAL O POR INTERPLIFSTA PFRSONA, SON L O8 QLIF RFLACIONDO A CONTINUACION:

a) Los ingresos y rentas que obtuve en el "Ultimo" afio gravable fueron:

. CONCEPTO VALOR
HONORARIOS £16.500.000/
OTROS INGRESOS Y RENTAS $0)
TOTAL $16.500.000

b) Las cuentas corrientes y de ahorro que poseo en Colombia y en el exterior son:

ENTIDAD FINANCIERA TIPU DE CUENTA | NUMERO DE CUENTA | SEDE DE LA CUENTA | SALDU DE LA CUENTA
BANCO CAJA SOCIAL GUENTA DE AHORRQS 24064226011 Buenaventura 10,000

¢) Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
| TIPO DE BIEN | IDENTIFICACION DEL BIEN | VALOR |

d) Las acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

| ENTIDAD O PERSONA | CONCEPTO | VALOR |
‘ 12 DF PARTICIPACION FN ILUNTAS, CONSFIOS CORPORACIONFS SOCIFNANES Y ASOCIACIONES

a) En la actualidad participo como miembro de las siguientes juntas y consejos directivos:

[ ENTIDAD O INSTITUCION ] CALIDAD DE MIEMBRO ]

b) A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:

| CORPORACION, SOCIEDAD O ASOCIACION | caupabpEsocio |
c)Enla actualidad Sl NO tengo sociedad convugal o de hecha vigente, con:
NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYUGE DOCUMENTO DE IDENTIFICACION Ne

c.C. CE. T,

Las aclividades econdmicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de

forma ocasional o permanente son las siguientes:

| DETALLE DE LAS ACTIVIDADES { FORMA DE PARTICIPACION i




éspgrangd éarc}'g ﬁ Bygﬂa‘upn%!fq, /6 -02-2023 7
|

FIRMA DEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA o7 CIUDAD Y FECHA

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




D DECLARACION DE NO TENER VERSION: 01
W ]NHAB'L' DAD E FO"PAR"ZB
INCIVA INCOMPATIBILIDAD PARA Py P
CONTRATAR noviembre
2020

NOMBRE COMPLETO ésferaﬂ?d Coorcies _Baéwé -
CEDULA DE CIUDADANIA 7. rg%;. 285. 7123

CARGO O CONTRATO QUE ,

SE CELEBRA ° Lonteatisto -

Mediante la firma de este documento declaro gue no tengo ninguna de las siguientes
inhabilidades y/o incompatibilidades. En el caso gue usted no deciarara de imanera inmediata se
dara por terminado el contrato:

iNHABILIDADES E INCONIPATIBILIDADES

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 destitucién o a la pena de interdiccién

No tengo cényuge de algun servidor publico que ejerza direccion en INCIVA

No soy hijo servidor publico en INCIVA

No soy conyuge o compaiiero permanente ni me encuentro dentro del segundo grado de
consanguinidad o segundo de afinidad con cualquier otra persona que formalmente haya presentado
propuéesta 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 peculade, concusién, cohecho, prevaricato o soborno trasnacional (aplicable
para sociedades donde sean socios los condenados por estos saivo sociedades anonimas abiertas)

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

No tengo parentesco hasta segundo grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil con
servidores puiblicos 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 cényuge, compariero (a) permanente o parientes hasta 2
grado de consanguinidad, afinidad, civil que tenga participacion o desempeiie 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 NC TENER VERSION: 01
INHABILIDAD E

INCIVA | INCOMPATIBILIDAD PARA | 'O TARZE [ FECRT e 2de2
CONTRATAR noviembre
2020

Nota aclaratoria :

Se entendera para efecios de pareniesco ios siguientes: consanguineo primer grado (padres o
hijos); segundo grado de consanguinidad (abuelos, nietos o hermanos); tercer grado de
consanguinidad (bisabueios, bisnietos, tios o sobrinos); cuarto grado de consanguinidad
(primos).

Parentesco por afinidad: primer grado de afinidad (padres o hijos de su cényuge o compaiiero (a)
permanente); segundo grado de afinidad (hermanos o abuelos de su cényuge o compaiiero (a)
permanenie); iercer grado de afinidad (iios o sobrinos de su conyuge o compaiero (a)
permanente); cuarto grado de afinidad (primos de su cényuge o compaiiero (a) permanente).

“Lo anierior acorde a lo contempiado en el articulo 8 de la Ley 80/1993; articuio 14 del decreto 2326/1996;
articulo 18 de la Ley 1150/2007; articulo 75 del Decreto Extraordinario

1850 /1973, articuio 4 del Decrelo 1042 de 1978; Ley 37 de 1993; articuio 1 de ia 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 1894, 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 19888; articulo 54 de la Ley 734/2002 y el Articulo 128 de la Constitucion Politica
que expresa: "Nadie podra desempefiar simultaneamente mas de un empleo publico ni recibir mas de
una asignacion que provenga del tesoro publico, 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 Nacion, el de las entidades teiritoriales 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 y lo
manifiesto bajo la gravedad de juramento

FIRMA DECLARACION:

%5772 ref Nid /éd reier ﬁ ,

Céddla de Ciudadania No.: /. OZ7}- 385.7/23




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSOMAL.
CEDULA DE CIUDADANIA

NUME Ry 1:047-385.1 23 //‘-.-
GARCIA BALANTA

APELLIDOS

ESPERANZA

NEABRE 5

t‘:ﬁpemn‘bﬂ Hama Qai-urlq

T hinvA

FECHA DE NACIMIENTO © P-MIAR-1583
BUENA ENTURA

LUGAR DE NACIMIENTO
1.60 A+ F

E : ESTATURA G.S. RH SEX0
s 16-MAR-2005 CARTAGENA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION Vdu !

INDICE DERECHO
DO VAL

R 'J;.sfH

05 QAL

JUAN
'!rll"}\ q;%i;:ﬁ}i: S .'o )

L Ml |
i‘ui;f N LA B A AR
¢ r’n‘.':l'*-i!:..‘:!a'h"-lf.,‘ﬁi“fi\:: ity SR AT A

A-3101950-01036674-F- 1047385123-2018091 1 00625659504 1 1595126245



— | | ) . ) -
" Ai ~ Formulario del Registro Unico Tributario
POR UNA COLOMEBIA MAS HONESTA
2.Coneepto [0 | 2|  Actualizacion
4. Namero de formulario 14889069227
157 lgll Il
5. Nomero de Identificacion Tributaria (NIT) 6,0V | 12. Direccion seccional 14, Buzon electronico
104738512 1P TN 3 8
IDENTIFICACION
24, Tipo de contribuyente 25. Tipo de documenta 26. Nimero de identificacidn 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1047385123 2005031686
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento [ 0. ciudagmunicipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 | Cartagena 001
31, Primer apetlido 32. Ssgundo apetido 33. Primet nombre 34.-0lios nombras
GARCIA BALANTA ESPERANZA
35. Raztn soclst
35, Nombre comercial 37, Sigis
. UBICACION
38, Pais 39, Departamento 40, Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Valle del Cauca 7 6 |Buenaventura 1089
41, Direccign principal
CR 59 60 C 28 BRR DOCE DE ABRIL
42. Correo electrénico esperanzagarciabalanta@gmail.com
43, Cétigo postat [u.'rm-'l 318474786 2 545 Teldfona 2 3162326931
CLASIFICACION
Actividad aconomica Ocuipacion
Actividad principal Activided secunuaria Otras actividades 52. Nimero
48. Cédigo 47. Fecha inicio actividad 48, Cadiga 49, Fecha inicio activicad 50. Cédigo 1 2 &1. Codigo establecimientos
|
829 9[[2016,0607]| ] pg [ i |- | I |
' Rasponsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 [ 7 4 8 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
| | 4
o= ) N N (SO D S [ I I O T O O A Y O ) S
49 - No responsable de IVA
Obligarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
\ l l | ] 1 l l | | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicia 2 3
54. Codigo ‘ ts?, Modo [
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 l
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripclén en of Registro Unico Tributarlo -RUT, tendrd vigencia indefinida y on ia no se exigiré su 16
Para uso exclusivo de la DIAN
s9.amexos 8 [ | wo [X] 80. No. de Folios: E 61 Fecna [2023-01-17/21:10:42 — ]
La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcidn, ach ion, si Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancalacion del Regisiro Unico Tribulario {RUT]. daberd ser axacla y veraz; an caso da constatar Firma autorizada:
inexactitud en alguno de los datos ini s adelantardn los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspensién, segun el caso,
Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decrelo 1625 de 2016
Firma del solicitanta: 584, Nombre CARCIA BALANTA ESPERANZA
985, Carge  CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento PDF: 17-01-2023 09:41:39PM
r 4
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ACTA N°.022 Va

F
Fd

El dia 22 de diciembre del aio 2002.1 En la ciudad de Cartagena de Indias.
Departamento de Belnar en ba Institucion Educativa “Nuestre Sefiora del Carmen™ se
celebre  la proclamacion  de Bachilleres  Academucos de las Jornadas diursa »

noctuma se otorge  dicho tiudo a.

e ;/ ./I;
GARCLA BALANTA ESPERANZA
¢ iheT 388 23 ik Carkneenra Bolivar

-

? I;I_.a.u:lu fue presidido por el Rector (@) v ¢l Secretanio (a) General del mismo
NOTA ACLARATORIA: L diploma y ¢f acta de grado original fucron firmados

por FIBA BRESNEIDER DE  SANFELIU -Reciors + MARY DEL R
CARABALLO ANAYA -Secretania,

Expedido on Cartagena de Indias. a fos 17 dias del mes de junio de 2016, "

S
o ity
LURLINE DE LA HOZ RAMIREZ
“Secretana General
© Diesac
Tenmiane s Vapes 4. Homaha Ve b€ ol A
 Sofewe L de Calle A 3T
Wow s s s
e Ny m-_'m"..——- e B e R =



CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacidn del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy martes 17 de

enero de 2023, a las 20:00:38, el nimero de identificacion, relacionado a continuaciéon, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento fo.-dula de Ciudadania
No. ldentificacion 1047385123 ~
Cdédigo de Verificacién 1047385123230117200038

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

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y Ia Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

D L, O PUENTES
Contralor Delegado

Genero: WEB

CGR ==
Con el Codigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.

Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071, PBX 5187000 - Bogota D.C Pagina 1 de
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.



CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WeS
CERTIFICADO ORDINARIO i 1 daf
No. 213802516 _

Bogota DC, {7 de enero dei 2023 -~

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACIUN certifica que una vez consuitado ei Sistema de informacion de Registro de Sanciones e innabiiidades
(SIRI), el(la) sefior(a) ESPERANZA GARCIA BALANTA identificado(a) con Cédula de ciudadania numero 1047385123

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antscedentes deberd conlener ias anulaciones de ias saiciones o inhabiidades que se encuentren vigentss.
Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se cerlificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. {(Articulo 238 Lev 1952 de 2018)

NOUTA: Ei ceriificado de antecedenties discipiinarios es un documenio que contiene ias anolaciones e inhabiiidades generadas por sanciones penaies,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de inuestidura v de las condenas proferidas conira servidores, ex servidores pihlicos v parliculares que desempefien funciones puihlicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
. establezea 1a lay o demés disposicionas vigentas, Se integran al registro de antacadentes solamenta 08 raportes que hagan las autoridades

nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién
que presente el aspirante en la pagina web: hitp;//www,procuraduria,gov,co/porial/antecedentes.html

CATARSREN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
-lefe Divisidn de Relacionamienta Con FL Ciudadana

ATENCION :
ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TONAS L AR HOLIASR.

Division de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea graiuila 0186000810513, quejas @ ocuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
WWW, I bsuladutia.guv.co



POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 08:02:21 PM horas del 17/01/2023, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1047385123
Apellidos y Nombres: GARCIA BALANTA ESPERANZA —

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 ju
Corte Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES” aplica para todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes ia autoridad judiciai competente haya decretado ia extincion de
la condena o la prescrincidn de la pena,

nio de 2012 oroferida nor la Honaorahle

-y TR pe i

Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de identificacion y nombres,
correspondan con ei documento de identidad registrado y soio apiica para ei territorio
colombiano de acuerdo a lo establecido en el ordenamienta constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las
instaiaciones de ja Poiicia Nacionai mas cercanas.

Direccion: Averiida El Dorado # 75
— 25 oo Medelin Begotd BLE.
Atencion administrativa: Lunes a
Viernes 800 ama 1200 pmy
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencidn al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogeta)
Resto del pals: 018000970 112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co

B Ministerio de

& Portal Unico GOV.CO

Defensa Nacionai de Contratacion
Todos los derechos reservadaos,

hitps://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes.xhtmi

17



17/4/23, 20-03 Consulta RNMC
@ Policia Nacional de Colombia

{nr (Default.aspx) Q
Partal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

& Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 17/01/2023 08:03:37 p. m. para el N° de Expediente o Comparendo No, 1047385123

@ NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cddigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana®. Registro intermo de vaiidacion No. 56761450 . La persona interesada podrd
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta s vélida siempre y cuando el nimers de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

[ Q Nueva Busqueda H B Imprimir

515 9000

Policia Nacional de Colombia : :
f B e a Direction General - Cra. 59 N° 26 - 21 a El futuro
e s w Centro Administrativo Nacional CAN, Bogota D.C : F2iajotes el

Linea de atencién: 018000-910112

SER POLICIA

https://srvenpe.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx

il



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

La Policla Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 20:10:01 horas del 17/01/2023, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 1047385123,/"'
Apellidos y Nombres GARCIA BALANTA ESPERANZA ~—

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendrd en consideracion por la entidad o empresa INCIVA |, con NIT 800986201-51 su
utilizacion es exclusivamente dentro del proceso ce seleccion al cargo, oficio o profesién, en cumplimiento de la Ley,
1918 del 12/07/2Q18 ‘por medio de la cual se establece el régimen de inhabilidades a quienes hayan sidlo 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 2078, con observancia de
las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demds normatividad rectora frente al tratamiento de datos.

@ Horario: Lunes a Viernes 8:00 am a 12:00 pmy 2:00 pmm a 5:00 pm
@ Direccidn: Avenida =| Doredo # 75 - 25 barrio Modelia, Bogota D.C.
L. Teléfonos: 515 97 00 ext. 30552 (Bogotd D.C.) | 01 8000 112 712 {resto dei pals)

G

—_— T RETPC) il Correo: gijin.araic-aic@polica.gov.co
DIRECCION DE INVESTIGACION @ Web: aww policia gov.co/diin
CRIMINAL E INTERPOL @ Instagram: /dijinealicia
T 2023 W Twitter: @DIINPOICIS

il



NOMBRE DEL PACIENTE  ESPERANZA GARCIA BALANTA GENERC FEMERNINO
DOCUMENTO 1047385123 P EDAD 38 ANOS
ENTIDAD R E-MAIL
DIRECCION iZDEABRIL - MUNICIPIO BUENAVENTURA

CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL

Tipo de Exdmen Médico Ocupacional o Enfasis especifico Fecha

INGRESO OSTEOMUSCLILAR 28/06/2021 10:52:28 3 -
Otro Cargo

CONTRATISTA

Resuiltado Examenes

Audiometria Visiometria Optometria Laboratorios
Ninguno Ninguna Ninguno Minguno
Observaciones

. AGUDEZA VISUAL: NORMAL

Concepto de evaiuacidn medica laboral

Satisfactorio
Si

Concepto De Aptitud V4 i
Apto Sin Patologia Aparente

Observaciones Y Recomendaciones Médicas

Recomendaciones Médicas

Usa de Elemantos de Proteccidn Personal

Otras Recomendaciones Médicas

CUMPLIR CON LOS PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD QUE TE DE LA EMPRESA DONDE LABORA

Recamendadones_ Ocupacionales
Realizar Actividad Fisica Constantemente, Realizar pausas activas durante la jornada laboral

La presente certificacién se expide con base en la historia

laboral del trabajador , Ia cual tiene caracter confldenclal y su manejo
es regulado por la resoiucidn 2346 de] 2007 y 1218 del 2009

MEDICO ASPIRANTE O TRABAJADOR
al 7/ , .
ﬂ'w E}F‘f’\un%ﬂ Aasesa 13
doq ‘“. ".“ t\"‘* (J
'Dr n"' 1
‘;. P ‘:.:: ’..\l‘ o
B "-"— 1,0. ""
]
E L: 2 FIRA NOMBRE : ESPERANZA GARCIA
PROFESIONAL : ADOLFO MORF BALANTA

1 :
Cra Sta Nro 220 4piso apto 401, , Telélonois): 3164430788 + Nit: 1130633413, E-mail(s): adalfomol957@hotmail.com
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CERTIFICADO DE AFILIACION AL PBS EPS EMSSANAR EPS SAS
MRC - Independiente

La EPS EMSSANAR EPS SAS, CERTIFICA que el afiliado relacionado a continuacion,
presenta la siguiente informacién a la fecha de su expedicion:

Tipo y Numero de identificacion: CC 1047385123

Apellidos: GARCIA BALANTA

Nombres: ESPERANZA

Tipo de discapacidad: Ninguna

Plan de salud: MRC - Independiente
. Tipo de afiliado: Cabeza de familia/Cotizante

Tipo de trabajador: Independiente’

Estado de afiliacion: Activo -~

Estado de servicio: Activo

Fecha de Afiliacion: 15/02/2023

Departamento de Afiliacion: VALLE DEL CAUCA

Municipio de Afiliacién: BUENAVENTURA

Zona: Urbana

IPS de atencién de primer nivel

IPS Direccion Servicio

GRUPO PRIMAR IPS SAS -

BUENAVENTURA ( VALLE ) KR 194 B 02 MEDICINA GENERAL
. Tiene derecho a recibir los servicios contemplados en el Plan de Beneficios en Salud.

Vélida unicamente para comprobacién de derechos de la red prestadora, en la fecha de expedicion. No es valido para aclarar
multiafiliacion ni para traslados (Decreto 806 Articulo 55 y 56).

Sefiores Prestadores: Esta certificacion es valida unicamente para corroborar el estado del afiliado en el momento de la prestacion
del servicio, de la poblacién contratada y remitida periédicamente por la institucién segun normatividad. En ninglin momento esta
certificacion puede ser empleada para reemplazar las autorizaciones necesarias para la prestacién de servicios en los niveles
superiores de complejidad

En constancia se firma el 16 de Febrero de 2023 a solicitud del interesado.

o TN 4
LS

l\—"’;#r"rw Atencional aiiada E?’ﬂ -E

.,\1 i L - 3 [ Jeini 4 i
. JEFE COMERCIAL stahpas, Lines W > (HHGAL ¢4 W, 3
‘. EMSSANAR EPS SAS o5
Toda certificacion generada es almacenada en base de datos para su verificacién, la modificacion parciak g e
ol Sede Administrative Cali Instituciones Prestadoras de Servicios on s g
a | &
; reccinre Cra oo N 11 - 20 oo pais EL l'i
H Secde Centio Comercial Holouines

WiWW.emssanarorg.co,
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CERTIFICADO DE AFILIACION AL PBS EPS EMSSANAR EPS SAS
MRC - Independiente

La EPS EMSSANAR EPS SAS, CERTIFICA que el afiliado relacionado a continuacion,
presenta la siguiente informacién a la fecha de su expedicion:

documento puede incurrir en un delito.

; -
N Sede Administrativa Pasto Atencion al afiliado E m‘. E
('S Direccon Calle 212 Cre 33 osqura ppossosl QR0 ; { :I‘ wiw
I B LaAum 1< fh | 714 1Al T DI i .-1
! i _" j, ]
‘ 1 ‘:l.1.h

| .
Sede Administrativa Cali Instituciones Prestadoras de Servicios a’- '-f'
...“_‘I_I.-- nhrn | YA |I I E :

Wwivw.emssanarorg.co.
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porvenir

sélo hay uno

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

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

g 5
ESPFERANZA GARCIA BALANTA, ideniificado(a) con céduia de ciudadania 1.047.385.123, se encuenira
. afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente ceriificacion se expide ei 17 de Eneio dei 2023./

Cordialmente,

(D)l

\

Gerencia de Clientes

-~ pY -
e &

Tenga en cuenta:

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

Grupo

Sociedad Administradora de Fondos de Pensiones y Cesantias 5 A - Nit. BDD 144 331-3 Filial de AVA L




PROYECTO EDUCACION AMBIENTAL
INCIVA
1€

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

ARL SURA SI / 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 CONTRATQ DE PRESTACION DE
SERVICIOS, CON EL INCIVA, radicarlo ante la respectiva ARL 5UEA , en el
nivel de riesgos # 3 (2,436%), v entregar el certificado de afiliacién al INCIVA, iunto con el informe
de supervisién, asi mismo reportarlo y cancelar en la planilla de liquidacién junto con la EPS y

[ =l e

™ ~
FENSION.

Cordialmente,

Firma é:'apcrdnza édrrf’a ﬁ
Nombresya;ellldos -é}r?xran?d ey gaéan‘/d
CedulaNo_ /. O47. 385. /122

Celular 3B/¥ 4 7625
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e
-2t Banco

253 Caje Social

Su basLy ami

B9

HACE CONSTAR:
Que el (los) cliente(s)
ESPERANZA GARCIA BALANTA Identificado con CC 1047385123

Actualmente tiene(n) Cuentamiga, radicado(a) en la oficina BUENAVENTURA, con las
siguientes caracteristicas:

Numero: 24064226011
Fecha de apertura: 30 de Junio de 2016
Condiciones de uso: Individual, 1 firmas(s). 0 sello(s) humedo(s) o

de caucho, sin protector

Estado: Cuenta activa

Esta constancia se expide con destino a QUIEN INTERESE , el 27 del mes Octubre de
2021.

Cordialmente,

Vicepresidencia de Banca Masiva



SENORES

INCIVA - PROYECTO DE EDUCACION
AMBIENTAL

ASUNTO: Autorizacion de notificacion electrénica

Por medio del presente documento bajo gravedad de juramento, informo mi deseo v
autorizacion de ser notificado de manera electronica 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 resolucidn de las mismas.

Esto en concordancia con la Loy 2213 del 2022, y Ley 1437 del 2011, enla cual, dentro de
su articulo 56 precisa la necesidad de aceptacion de la parsona para recibir notificaciones

de forma electronica para suigir 1os efectos gque requiera cada caso de acuerdo a su fin.

Colreo ciecir ﬁﬂiﬁﬂDﬂ[ﬂﬂﬂﬂﬂl'-ﬁiﬁl'ﬂﬂﬁﬁ: gspgran?o ga rcict é:o/an‘/d @qrﬂd"f—/- corm
4 Vv v

NOTA: En caso de cambio dei correo eiecironico, o cambio de forma de noiificacion, a
la luz del articulo 56 ley 1437 de 2011, Me comprometo que mediante documento
adicional radicado e la entidad haie el iepoite y notificacion a INCIVA imi nueva
direccidn de correo electrénico o mi nueva forma de notificacion.

Para constancia de lo anterior se firma el dia (/G) de ( D/ ) del 2093,

Atentamente,

Firma 'ébpfranfd Gercio A

Nombres y apﬂllldnc —é:“; eretM 7o &0"'(/0' BJ/G’/T /d
Domiciio: (ra goc 2 gN #9 B. /2 de ﬁé?ri/
CedulaNo, J.047. >385: 123

Teléfono: 3/ & ¢34 76 25
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