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Hora: 11:00 a.m. a 12: 00 m. ]—Fecha: 11/12/2023
| Lugar: Auditorio ICBF Regional
Dependencia . , .
que Convoca: Familias y Comunidades Centro Zonal Mitts
Proceso: Promocién y Prevencion
. Realizar Séptimo Comité Técnico Operatﬁo_ para Ja Aprobacion de documentos Cuarto Desembolso del
Objetivo: 15% del Contrato de Aporte No.97000512023 operado por La Corporacion para el Desarrollo Social indigena de
l | Colombia PANURE. ERT i
Agenda;

1. Saludo de Bienvenida y explicacion del objetiva de comité
2. Exposicion de documenios Financieros

3. Exposicién de documentos Técnicos

4, Conclusiones y recomendaciones

| Desarrollo:

1. Saludo de bienvenida y explicacién del objetivo de Comité Técnico Operativo

Se realiza la verificacion y presentacion de los siguientes asistentes: Supervisora del contrato — Yaisa Johanna Sastoque Ruiz -
Supervisora del contrato, como participantes designadas por la Directora Regional, enlace técnica de Familias y Comunidades -
Ailin Ocafia Yepes y enlace de apoyo para la Supervision de Familias y Comunidades - Rosa Karina del Pilar Guarin Garcia. Por
parte de La Corporacion para el Desarrollo Social Indigena de Colombia — CODESOIN- PANURE, la Representanie Legal Maria
Emma Mejia Gufiérrez y designados por escrito a participar a Juan Pablo Quecan Garcia - coordinador.

| De esta manera se da una breve explicacién del objetivo del Séptimo Comité Técnico Operativo el cual consiste en dar aprobacion
| de los informes técnicos y financieros para llevar a cabo el Cuarto Desembolso del 15% por valor de $48.600.000 del contrato de
aporte.

2. Exposicion de documentos financieros

Seguidamente la Profesional de Apoyo a la Supervisién da informe general de los soportes e informe financieros allegados por la
Corporacién PANURE. Luego de realizar la revision del ejercicio financiero y contable del operador, el cual fue radicado el
0111212023 bajo el nimero 202361200000015082. Se evidencia en el extracto bancarios, libro de bancos, libro por terceros y
conciliacion bancaria, que, realizaron los pagos de talento humano, proveedores, consignacion de rendimientos financieros,
consignacion de pago de rete fuente y da cuenta del valor del tercer desembolso $97.200.000 correspondientes al 30% por parte
de la Corporacién PANURE, quedando al 100% legalizado.

Se realiza la revision del informe financiero y soportes del séptimo mes de operacion de! 15 de septiembre al 14 de octubre de
2023. Revision de documentos de Talento Humano, Sabedores tradicionales, olla comunitaria. El valor que el operador entra a
legalizar es de $2.688.000, no quedan documentos y/o soportes financieros por allegar. El informe consta de la planilla del talento
humano y los respectivos pagos de seguridad social de cada uno de ios talentos humanos. Facturas, soportes de pago de talento
humano, comprobantes de egreso.

L R s —_— —_—

iAntes de imprimir este documento. .. piense en el medio ambiente!

Cualquier copia inprasa de esie documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
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Se realiza la revision del informe financiero y soportes del séptimo mes de operacion del 15 de octubre al 14 de noviembre de 2023.
Revision de documentos de Taiento Humane, apoyo olla comunitaria, fransporte fluvial. El valor que el operador entra a legalizar

y los respectivos pagos de seguridad social de cada uno de los talentos humanos. Facturas, soportes de pago de talento humano,
comprobantes de egreso.

Se realiza la revision del informe financiero y soportes del séptimo mes de operacién del 15 de noviembre al 14 de diciembre de
2023. Revision de documentos de Talento Humano, Sabedores ftradicionales, refrigerio, implementos de oficina. El valor que el
operador entra a legalizar es de $23.309.750, no quedan documentos y/o soportes financieros por aflegar. El informe consta de la
planilla del talento humano y los respectivos pagos de seguridad social de cada uno de los talentos humanos. Facturas, soportes
de pago de talento humano, comprobantes de egreso. En esta acta se evidencias los pagos realizados y el total pagos acumulados.

La profesional de apoyo a la supervisién comenta que el ejercicio financiero de extractos bancarios, libros de bancos, libros
auxiliares, conciliaciones bancarias se veran reflejados luego de que la entidad bancaria emita el respectivo extracto bancario y es
alli donde el operador realizara el ejercicio financiero. Para este compromiso lo deberan allegar en la semana del 09 al 12 de enero
de 2024. Cada informe contiene su respectivo informe financiero, soportes, y acta de legalizacion.  Se le recuerda al operado la
obligacion de realizar la respectiva consignacién de rendimiento financieros una vez tengan el respectivo extracto bancario.

3. Exposicion de documentos técnicos.

La profesional de enlace técnico realiza una exposicién def cumplimiento de los entregables técnicos correspondientes al periodo
comprendido entre el 15 de septiembre al 15 de diciembre,

| Para ello, se realizo una revision acorde a lo estipulado en las clausulas contragtuales para la aprobacion del cuarto desembolso
de la siguiente manera;

Un cuarto desembolso equivalente af 15% del aporte ICBF, contra la realizacion efectiva de las siguientes 97000512023 |
actividades, aprobadas por el supervisor del confrato de aporte

ETAPAS ACTIVIDAD ENTREGABLE Ob“r‘;“""“e

1. Actas de asistencla y evidencia fotografca o fimica en medio digial o medio | 1!

Encuentros fisico, que dé cuenta de la realizacion de tres (3) encuentros comunitarios en Téller

Implementacion. | Comunitarios este periodo. Asi mismo presentar en medio digital o medio fisico, las acciones i 2 Ok
en Familia gjecutadas del plan de nivelacion de los encuentros comunitarios de i Télier

conformidad con lo establecido en el Manual Operativo de la Modalidad. 3. Ok

2. Formato plan de trabajo visitas de acompafiamiento familiar en el que conste la
realizacion de |a tercera visita de acompariamiento familiar a cada una de las | Visita 3: Ok
familias beneficiarias seleccionadas, teniendo en cuenta para ello la Guia Visita
de Acompafiamiento Familiar, el formato plan de irabajo y la Guia Orientadora
de Trabajo en el Hogar (G4.MO4.PP Guia de Acompafiamiento Familiar,

Visitas  de (5.MO4.PP.Guia Orientadora de Trabajo en el Hogar y F32.MC4.PP. Formato

Imptementacién. | Acompariami Plan de Trabajo Visitas de Acampamiento Familiar TEB).

ento Familiar | 3. Reporte de casos direccionados a la awtoridad administrativa o tradicional

competente que 105 profesionales de la Unidad de Atencion identifiquen en la

tercera visita de acompafiamiento familiar, que afecten las relaciones y

dinamicas familiares, que superan el nivel de intervencién desde su

competencia y el seguimiento correspondiente. Asi mismo, informe de

seguimiento a los casos direccionados en las primeras visitas. N/A

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA

LOS DATOS PROPORGIONADOS SERAN TRATADOS DE AGUERDO CON LA FOLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICEF Y A LA LEY 1581 DE 2012

es de §21.342.250, no quedan documentos yfo soportes financieros por allegar. Elinforme consta de la planilla del talento humano |
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Cultural
- Taller
1: Ok
- Taller
4. Soportes de avance de la cuarta actividad en cada linea de trabajo establecidas 2: Ok
Implementacién Iniciativa para la iniciativa comunitaria {actas, listados de asistencia, registro fotografico), | Educacién
Comunitaria de conformidad con el proyecto presentado y el Plan de Trabajo participativo, | alimentaria
los cuales se deben presentar en medio digital o fisico. - Taller
1: Ok
- Talter
2: Ok
5. Soportes de una (1) sesion de formacion brindada en este periodo a las
Estrategia personas seleccionadas, de acuerdo con el Plan de Formacion establecido, los
Iimplementacién | Formacion de cuales se deben presentar en medio digital o fisico. - Ok
Formadores [6. Plan de sostenibilidad, construido en el marco del desarrollo de la estrategia, de
acuerdo con lo establecido en el Manual Operativo de la Modalidad. - Ok
7. Registro de las actas en las que consten las reuniones del Comité de Control - Ok
Social, con [os soportes de las sesiones de trabajo yio capacitacion brindada al
comité en asuntos metodologicos y legales pertinentes (listados de asistencia,
temas fratados y registro fotografico) - Ok
Ejercicio de 8. Soporte en el que consten las solicitudes que le formule el Comité de control
Implementacién Control social Social sobre el cumplimiento de las actividades propuestas y la ejecucion de los
recursos y las respuestas dadas a los mismos, en los casos que apligue.
9. Formato de seguimiento F1 definido por la Direccion de Familias y - Ok
Comunidades, debidamenie diligenciado, en el que se evidencien las acciones
de control social realizadas (si algiin miembro de la familia hace parte del comité
de control social y si ha recibido capacitacion en el ejercicio de control social).
10. Formato de Registro de oferta actualizado F19.MO4.PP. Instrumento de registro
de Oferta, €l cual se debe presentar en medio digital al supervisor del contrato. - Ok
11. Actas o documentos que den cuenta de gestion adelantada con los actores
identificados en &l ferritorio, con informacion sobre sus servicios, areas de - Septi
intervencion, y recursos con que cuentan para ser parie de la red, de acuerdo embr
implementacién Convergenci con lo gstable_acido en gi manual operativo de la modalidad (Listados de e
ade Oferta asistencia, registro fotografico). Celu
12. Acta o documento que dé cuenta de la socializacion de oferta, a la comunidad y bre:
al talento humano vinculado al proyecto y de fas acciones gue motiven y apoyen Ok
a los miembros de las familias a explorar, analizar y definir sus necesidades y - Nowi
capacidades, para tomar decisiones, que les permitan vincularse a la oferta embr
disponible. e; Ok
13. Formato de seguimiento F1 definido por la Direccion de Familias y Comunidades
debidamente diligenciado, en el que se evidencie:
s  El registro de los encuentros comunitarios realizados hasta la fecha. Para esta - Ok
Formato de etaga de ejecucion confractual, el operador debera haber realizado como
Transversal Seguimiento mimmo_ qcho {8} encuentros comunitarios con el 100% de las familias
F1 beneficiarias.
s FEl total de las visitas de acompanamiento familiar reafizadas al 256% de fas
familias.

e El 100% de las actividades en cada linsa de trabajo establecidas para la
iniciativa comunitaria al 100% de las famitias beneficiarias.

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cuslquier copia imprasa de sste documento se censidera come CORiA NO CONTRGLADA

LOS DATOS PROPGRCIONADQOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO CON LA POLITICA DE TRATAMIENTC DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1331 DE 2012
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Las cuafro sesiones de formacion de formadores brindadas a las personas
seleccionadas, de acuardo con el Plan de trabajo.

Acciones de control social realizadas (si algln mismbro de ta familia beneficiaria
hace parte del comité de control social y si ha recibido capacitacion en el
gjercicio de confrol social).

Acciones desarrolladas en el componente de Convergencia de oferta para
Inclusién social y productiva.

Fase de Cierre

Encuentro
comunitario
de cierre

14.

. Soportes de graduacion de las personas gue realizaron el proceso de formagion

16.

Informe que dé cuenta de la aplicacion del diagnéstico participativo, en un
segundo momento, con el objetivo de identificar cambios gererados con la
ejecucion del proyecto, de acuerdo con lo establecido en €l Manual Operativo
de la modalidad y de 1a aplicacién del Mapa de Cambios en un tercer momanto,
para medir el fortalecimiento de capacidades de las familias beneficiadas con la
ejecucion del proyecto.

de formadores y su compromiso de convertirse en multiplicadores de
conocimientos, entrega de anexo PU1.MO4.PP Diploma Formagion de
Formadores.

Acta del evento de cierre, que registre la socializacion con la comunidad
beneficiaria de los resuttados del proceso componente de convergencia de
oferta.

Ok

Fase de Cierre

Memoria del
proyecto -
Gestion  del
conocimiento

17.

Memoria del proyecto con [os resultados obtenidos con la ejecucion del proyecto
en el marco de la gestion del conocimiento (audio y/o visuales, cartiflas, libros,
folletos, entre ofros).

Mem
oria
Ok

Transversal

Caracterizaci
on

18.

Reporte de caracterizacion y registre en el aplicativo Cuéntame, del 100% de
las familias vinculadas, previo cruge con el formato de seguimiento F1 realizado
por parte de la Direccién de Familias y Comunidades.

100%
241112023

Transversal

Bienestarina

19

En el evento que se contemple la enfrega de complemento nutricional
Bienestarina Ma&s®, a las familias beneficiadas de la modalidad, se debera
suministrar el formato de control de entrega al corte de ia presentacion del
informe en los formatos definidos por el ICBF.

Octubre -
Noviembre: ok

Transversal

Inforrre
técrico

20.

Informe téenico descriptivo que contenga las acciones desarrolladas en: 1. Los
Encuentros Comunitarios en Familia, 2. Visitas de acompafiamiento familiar, 3.
avance de las acciones desarrolladas en el marco de la implementacion de la
Guia Oriantadora de Trabajo en el Hogar. 4. Iniciativa Comunitaria, 5. Estrategia
Formacién de Formadores. 6. ejercicio de confrol social. 7. Avance del plan de
trabajo de convergencia de oferta. 8. Acciones realizadas respecto a la
recepcion y entrega de Bienestarina Mas®. Cuando aplique. 9. Memoria del
proyecto de Gestion del conocimiento {filmice, documental — cartilla, libre, folleto
entre otros) que permita evidenciar la experiencia, los cambios significativos, los
resultados y aprendizajes obtenides con la ejecucién del proyacto. 10. Entrega
del Informe Financiero con los respectivos soportes de gastos.

Septiembre -
Octubre -
noviembre: Ok

Transversal

Informe
financiero

21.

Informe financiero acumulado, donde se evidencie la gjecucién mensual, hasta
el mes anterior al desembolso, con los debidos soportes del bien o servicio
adquirido, como también soportes de los pagos realizados a proveedores y
talente humano vinculade para ia operacion, informe financiero debidamente
firmado por el Representante lagal, Contador y Revisor Fiscal (st es el caso),

- Karin

iAntes de imprimit este documento. .. piense en el medio ambiente!

Cualquiar copia impresa de este documante se considera como COPIA NC CONTROLADA

L.OS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATAGCS DE ACUERDO CON LA POLITICA DE TRATAMIENTG DE DATOS PERSCMALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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haciendo uso del formato F6.g29. PP Formato Informe Financiero Modalidad
TEB
Transversal téC:':'i‘gLe 22. Acta del_comité rea}lizqdp durante este periodo, con sus respectivos listados de N
; asistencia, en medio digital.
| o operativo S ] ]
¥  Plan de trabajo participativo en Excel actualizado - Ok

= |nsirumento mapeo de la oferta actualizado

[ =  Evidencia fotografica una carpeta por mes reportado; Cada carpeta
del mes que contenga:
*  Encuentro Familiar
* Linea cultural
Transversal CD = Linea socio organizativa
= Fotografias de la entrega de refrigerios y ollas
comunitarias

= Control social

= Formacion a formadores

»  Convergencia de la oferta
! A B . - - .
| Transversal SIGE = CC::i;mjjlimiento de las clausulas SIGE correspondientes a la fase de - Ok ]

Conclusiones y recomendaciones

> Allegar el ejercicio financiero y contable det 15% final cuarto desembolso en las fechas establecidas y acordadas en el

comité iécnico operativo.

» La Supervisora del contrato aprueba el cuarto desembolso del 15% por valor de CUARENTA Y OCHO MILLONES

SEISCIENTOS MIL PESOS MTE {$48.600.000)

| ——

Compromisos / tareas

Responsables

Fecl:as

| ActaNo.7 del 2011012023 pendiente extracto bancario
y demas soportes coniables y ejercicio propio del
operador, el cual debera radicar en las fechas
estipuladas.

Corporacion Panuré

09 al 12 de enero de 2024

Acta No.8 del 20/10/2023 pendiente extracto bancario
y deméas soportes contables y ejercicio propio del
operador, el cual deberd radicar en las fechas

, estipuladas.
Acta No.9 del 06/12/2023 pendiente exiracto bancario
y demas soportes contables y ejercicio propio del
operador, el cual debera radicar en las fechas
estipuladas.

_._._'_ -

Corporacion Panuré

Corporacion Panuré

09 al 12 de enero de 2024

| 09 al 12 de enero de 2024

J.

'_Enviar el acta #51 del 11 de diciembre de 2023 al
| operador

Apoyo Supervisién — Enlace

19 de diciembre de 2023

i

iAntes de imprimir este documento. .. piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de esle documentic se cons:dara como COPIA NG CONTROLADA
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Proyeccién de informes de supervision para la
radicacién del cuarto desembelso en el area
financiera de Ia regional

Apoyo Supervision - Enlace
Tecnico

12 de diciembre de 2023

Siendo las 12:00 m. se da por terminado el presente comité con la aprobacion de los siguientes. (Se adjunta listado de asistencia).

FIRMA ASISTENTES

Nombra Cargo / Dependencia Entidad

Firma

. Supervisora de Contrato ~ ,
Yaisa Johanna Sastoque Ruiz . [CBF Regional Vaupés
Coordinadora Centro Zonal Mit(

Bs 7 S o)

Maria Emma Mejla_Gunerrez Representante Legal Corporaf:mll:’antji B __:)1 ﬁ\f\m . Q
Enlace técnica de Familias y A =
Ailin Yisell Ocafia Yepes | ICBF Regional Vaupés /” é’
p Comunidades g . // P ////
TK _d_ipl G' . G" , Apoyo a la Supervision de IC'BF R"'f Vauoe ' S A /
osa Karina del Pilar Guarin Gargia egional Vaupés
- Familias y Comunidades g P Lm @ Nad
| Fecha - Hora Lugar 7 '
Proxima reunion ] - —
N/A N/A N/A |

Documentos Adjuntos al Acta:
Designacién Directora Regional
- Designacién Corporacion Panure de profesionales que asistiran al cuarto comité técnico operativo
Informes financieros
informes técnicos
Listado de asistencia
CD Documentos Téenicos

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambien

Cualguier copia mpresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA

te!

LOS BATOS PROPORCICNADOS SERAN TRATADOS DE AGUERDO CON LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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-~ Rosa Karina Del Pilar Guarin Garcia

De: Rosa Karina Del Pilar Guarin Garcia

Enviado el: lunes, 11 de diciembre de 2023 10:05 a, m,

Para: panurevaupes?; luluisa1982@hotmail.com; Juan Pablo Quecan

cC: Yaisa Johanna Sastoque Ruiz; Ailin Yisell Ocana Yepes; Nancy Patricia Tavera Gomez

Asunto: SEPTIMO COMITE TECNICO OPERATIVO APROBACION DEL CUARTO DESEMBOLSO CORRESPONDIENTES AL 15% FINAL

POR UN VALOR DE $48.600.000

Importancia: Alta

Sefiores

CORPORACION PANURE CARURU
Contratos de Aporte 97000512023
Att: Ema Mejia — Representante Legal

Nos permitimos invitarlos al Séptimo Comité Técnico Operativo para la aprobacion del Cuarto Desembolso del 15% del
Contrato de Aporte 97000502023 Panure Carur(
Agenda:

1. Exposicion de documentos Financieros
2.Exposicién de documentos Técnicos

V3
FECHA: 11/11/2023
+  LUGAR: Auditorio ICBF
HORA: 10:30 a.m.

Nota: Por favor traer designacion de asistentes por parte del Representante Legal.

Cordialmente,

KARINA DEL PILAR GUARIN GARCIA
Contratista
Centro Zonal

COLOMBIA ICBF Regional Vaupés
. (<<. POTENCIA DE LA Calle 15% No.13? - 54 Barrio Centro
V' D A Teléfono: 4377630 Ext.897028
www.ichf.gov.co

Clasificacidn de la informaciéon; CLASIFICADA
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A L NS

PAULA ANDREA

N MO
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FECHA DE nACienTo  25-FEB-1983

SAN JOSE DEL GUAVIARE
(GUAVIARE)

LUGAR D NAGIMIENTO

1.66 O+ F
ESTATURA Q.8 A SEXO
1-ENE-H011 SAN JOSE DEL

| FEGHA ¥ LUGAR DE BXPEDICION .1, 404 4%
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Acta de Grado
Colegio
Pluri-Etnico de Caruru
Institucion Tducativa Departamental
Caruru, Yaupes

En el Municipio de Caruru, Yaupés., a los seis (6) dias del mes de Diciembre de 2013
se reunteron, con el fin de formalizar fa graduacion de l(os afumnos de ultimo
grado de jornada nocturna, los suscritos Rector y respectivo Secretario Academico
en [a Rectoria del Colegio Pluri-Etnico de Caruru Institucion Tducativa Departa
mental, institucion aprobada fasta nueva orden en of nivel de Fducucion Media
Vocacional y autorizada por la Secretaria de Fducacion departamental, para
otorgar el titulo de Bachiller en (a modalidad académica, sequn Resofucion No.
0567 de 29 de Abril de 2009

Comprobada (a situacion legaly académica de cada une de fos alimnos que cursa
ron y aprobaron (os estudios correspondientes al nivel de Fducacion Media se pro-
cedio a otorgar el titulo de BACHILLER ACADEMICO al graduandv cuyos nom-
bres, apellidos y numero de documento de identidad se relucionan a continuacion:

Paula Andrea Pedreros Gomez
C.C. 1 120 573 838 San José, Guaviare

Es fiel copia tomada del acta original general No. 017 de fecha Diciembre 6 v 2013
que consta de 13 alumnos graduados, comienza con el nombre de Avango Lima Jose
Emifio y se cierra con el nombre de Valencia Falla Omar Fabia.

Firmada y sellada por Luz Marina Bolanos Losada (Rectora) v Luis Fduardo
Triana Marin (Secretario).

Dada en Caruru, Yaupés, el 6 de Diciembre de 2013.
En constancia se firma fa presente por quienes intervinicron ¢n cumplimiento a lo
ordenado en el articulo 7° del decreto 180 de 1.981.

No requiere registro en a Secretaria de Fducacion segun decreto No. 021 del 6 de
mayo de 1.994 de Gobierno Nacional

W/ﬁﬂébﬂd / VIBE S B A Pl

Li Marina Bolanos Losada Ly Tduardo T nm;u Marin
C.C36:271. 754 Pitalito, Huila C.C 1807 752 De Mittl, Vaupes

Rectora " Secrelarie




Departemento del Meta, segun resoluciones N° 1449, 312, 1344,
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INSTITUTO

ACTA INDIVIDUAL DE GRADO N° 1029

En {a ciudad de Villavicencio Departamento del Meta, Republica de Colombia el dia 03 de Julio de
2021 .ELINSTITUTO PEER@SEHSOL . en nombre de la Repiiblica de Colombia y con
autorizacion de la Secretaria de Educacion mumcupa! de Villavicencio, segin resoluciones N° 1449,
312,1344, 0505, 2502 y 2636 SEM, bajo la direccion de Fernando Gonzalez Peralta como Director
General del INSTITUTO PEER@SEHBOL , actuando como Secretaria Administrativa Liliana
Lozano Sanchez, el Concejo Académico de IEERMD/SEHBOR  celebro sesion con el objeto de
otorgar Certificacion de Técnico Laboral a los estudiantes aspirantes al certificado segin Acta_7029
Registro _1029  folio _1029 .

Comprobando el cumplimiento de todos los registros legales y los establecidos en el reglamento

estudiantil del INSTITUTO PESRSEHNBOE se procedio a otorgar la Certificacion de Aplitud
Ocupacional "CAQ" al programa Técnico Laboral en:

ﬂsistentt a la Primera iltifaﬁti'a

Resoluciones N° 1448, 312,1344, 0505, 2502 y 2636 SEM, del rmnldplo de VMlavicencio al
araduando clyos mmy numero de identificacion se relacionan a continuacion;

Paula Andrea Pedreros Gomez

Idonﬂﬁctdo{a) con C.C. N* 1.120. 573 838

el ju ‘ r el que se comprometio a cumplir ios
deberes propros dnl ﬁriﬂdo de su profesion cc forn dad cort-la_Constitucion

gjercicio de su profesrén de'con
Para constancia se expide y firma amp'féfie'nﬂ'a acta, valida para todos los efectos legales
oorrespwdlentes

Es fiel copia tomada del Acta Original de facha _03/07/2021 que consta de 20 estudiantes
certificados en competencias laborales que inicia con el nombre de DANIEL JESUS SANCHEZ
MARQUEZ y se cierra con el nombre de LEIDY JOHANA HURTADQ ROBLEDO

Dada en Villavicencio, Meta el dia 03 de Julio de 2021 o
Firmada y sellada

BEMNSCHOOE

DIRECTOR

GENFRAL
Difector General Sé

Para ia verificacion de esls certificado favor ilsmes & los teléfonos 8520331 Cel 312 488 1537 9 tngresa a ia phgna www patroschol.co
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uWEmmmmrmmmmm

“AMCAFAMI”
NIT: 900021885-6

CERTIFICA

MBWBPMMWWMMMMEM&WCS
N'ﬂMMMAmPE)AGbGICAmdm‘DmONFMEN
MEDIO FAMILIAR", desde el 04 de agosto de 2020 ai 31 de diciembre de 2020.

Realizando ias siguientes funciones:

rifios, sus famiias y comumidades.
wum,mﬁmuwﬁmvmmm
mdwmdhdemleoeﬂaphwﬁndehsmm

mmmmmmsma\mmmws
m(mm:hﬂ)ymm{mmmmmmeh
Mmm&deWWyaBMe
intereses de las nifias y los niflos.

Wmhmuhmmammdmum
mmhmammmﬁm;mmmmmm
donde trascume st wda.

wmmmmmmomwhm
ﬂhsyhsnﬁnsomdﬁldawmm&demym
dW&WWWmMmme
0 vuineracifn.

mvzmmﬁﬂommmdemmmmﬂnm
s han desamoliado diariamente,

Wdeehﬂmﬂnd&mmd&M.Wy
evaluacitn del proceso

thmmmm&mmﬁasyﬂ\ndm&
convivencia de fa UDS.

Cra 13 No.14 - 31 Barrio el Centro
Tel:3164524991 Email emcofomi®@qmail.com
Mitd - Vaupés
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o mymmﬁnmmmhmmhmmw

Con ¢l talenio
hwano
. neumms:;mmmdm“mm-
!hmmWWmﬁmmeﬂnﬂmym
pedagdgicos.

. Ammymmmdaamum*mhshﬁasmhubmyam
de las niizs y fos niflos en el entomo hogar y ef entome social inmedialo.

. WmemmmmeMmmmy
promover ia garantia de jos derechos de Ias niftas y los nifios.

» Parlidpar defos espacios que favorezcan Ia mofivacin, comanicacion y organizacién entrel
el talento humano.

Con las Familias e Acompafiar el proceso de formacion de acuerdo al plan de formacitn a las familias,

. myMHMmmmmmmmym
n¥ios, sus famiiias y conunidades.

«  Planear, knplementar, evaluar y realizar ajusies en las actividades realizadas en los encuentros)
educalivos grupales y en el hogar con Ias nifias, los nifios y adullos responsables,

«  Participar en el desamolio de acciones de formacidn y acompaiiamiento a las famiias.

e Acompafiar en las estralegias definidas para la caraclerizacion de las nifias y los nifios, y

Conlesnifiasylos| e Explorar al méximo las capacidades de las nifias y los nifios para potenciarias desde el proyecto
ninos pedagdgico implementado en fa UDS,
»  Llevarel regisiro de asisiencia a los encueniros grupales y nolificar las ausencias
para adetantar las respeclivas acciones con {as familias.
e  Garanlizar de forma participativa con f2s nifias y los nifios que los ambientes pedagdgicos,
buen fralo, y la alencién con amor y sea de la mas alta calidad

Se expide esta certificacion en ia ciudad de Miti, a los veinficinco (25) dias del mes de enero del afio dos
mi veinfiuno {2021).

—ImonsGose iy

FANCY MILENA GOMEZ TRINIDAD

Representante legal
AMCAFAMI

Cra 13 No.14 - 31 Barrio ¢l Centro

Tel:3164524991 Email ameaformi@gmail.com
Mitd - Vaupés
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LA ASOCIACION DE MUJERES MADRES CABEZA DE FAMILIA DEL MUNICIPIO DE MITU

“AMCAFAMI”
NIT: 900021885-6

CERTIFICA

Que la seilora PAULA ANDREA PEDREROS GOMEZ ideniificada con la cédula de ciudadania C.C
N°1120573838, Jabord como AUXILIAR PEDAGOGICA en el servicio "DESARROLLO INFANTIL EN

MEDIO FAMILIAR", desde el 04 de marzo de 2021 al 31 de diciembre de 2021.

Realizando las siguientes funciones:

nifios, sus familias y comunidades.

o wilneracifin.
se han desamoliado diaxianents.
evaluacion del proceso

convivencia de la UDS.

« Parbcipar en el disefio e implementaciin de un proyecio pedagégico que se ajuste a las
caracteristicas de ka modafidad, esté alineado con las orientaciones pedagdgicas planteadas
a nivel nacional, y responda a las condiciones individuales y cullurales de las nifias y los

e Realizar fa observacion y caracterizacin del desamolio de las niftas y los nifios que
conformean ef grupo con el fn de emviquecer i planeacidn de las achividades pedagboicas.

o Plnear semanalmente kas acfividades pedagigicas que se realizarin con las nifias y bs
nifios {enforno insfitucional) y sus familias (enfomo familiar), teniendo en cuenta que la
planeaciin se desarolle de manera aticulada al Proyecto Pedagdgico y a las necesidades e

intereses de tas nifias y los nifios.
Desde el * Parficpar en ia consiruccion de la Ruta Inlegral de Alenciones con e} objelo de identificar
serviclo arficulaciones para la garantia de derechos de fas aifias y los nifios en los diferentes entomos
donde trascume su vida.

e  Sostener comunicaciin permanenie con los padres, madres o adulios responsables de las
nifias y Jos nifios con &l fin de identificar tas siluaciones favorables al desarrolio y promaver
el restablecimienio de derechos cuando esios sean afectados por ta inobservancia, amenaza

e Lievar un registro descriplivo como evidencia de las acciones adelantadas, indicando como
« Parficipar en el disafio e implementacitn de ias esiralegias de planeacitn, seguimiento y

o Parficipar en la consiucciin con los padres de famiia, tas nifias y nifios, el pacio de

Cra 13 No.14 - 31 Barrio el Ceniro
Tel:3164%524991 Emoil amcafami®gmail.com
Mitd - Vaupés
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Couel talento > Dissiosicitn y participacitn en los procases fomalivos para i cusificacitn del talento

»  Relroaimentacitn desde su experiencia para ef fortalecimiento del quehacer pedagigico
y la vishiizacitn de experiencias exitosas de los agenies educativos y awdiares
pedagdgicos.

. mmymmmummmmmmhmmm
delasnﬁasyhsnﬁmmdmmydmmwim.

. mﬁmymmummmemmmn
mmhgamﬁadehsduadmdahsmasyhsm

o Participar de los w@mhmmwgam
¢l talento humano.

Con las Familias e Acompafiar el proceso de formacitn de acuerdo al plan de formacion a tas familias.

. Wymhmmmmmmmmy
nifos, sus familias y comunidades.

. W.W.mymmmhsMMumsm
edmﬁmgpd&symdmmmmmnibsymm

° Wmdm&mthymmbahsm

. Wm&&&@&ﬁﬁsmhmd&mnﬁaymtﬂmy

Conlasniiasylos| e Explorara méimo las capacidades de ks nifias y los nifios para polenciarias desde ef
hifos pedagbgico implementado en la UDS.
o  Lievar el registro de asislencia a los encueniros grupales y nofificar las ausencias
para adelantar las respeclivas acciones con fas familias.
e Garantizar de forma participativa con las nifias y los nifios que los ambientes pedagégicos,
buen trato, y }a atencién con amor y sea de la mas aita calidad

Se expide esta certificacion en la ciudad de Miti, a los veintiséis (26) dias del mes de enero del afio dos mil
veintidés (2022).

%&x@w&\'

FANCY MILENA GOMEZ TRINIDAD

Representante legal
AMCAFAMI

Cra 13 No.14 - 31 Barvio el Centro
Tel:3164524991 Email ameofami®gmail.com
Mitd - Voupés




ASOCIACION DE MUJERES CABEZA DE FAMILIA DE MITU - AMCAFAML.

NIT. 9000218856
A QUIEN PUEDA INTERESAR

ASOCIACION DE MUJERES CABEZA DE FAMILIA DE MITU - AMCAFAMI NIT. 900021885-6
CERTIFICA QUE:

PAULA ANDREA PEDREROS GOMEZ C.c. No. 1120573838 de Milu, presto sus servicios
como AUXILIAR PEDAGOGICA, en la Modalidad Desarrollo Infantil en Medio
Familiar desempefando ias siguientes funciones:

1. Parlicipar en ei disefio e implementacion de un proyecto pedagoégico que se
ajuste a las caracteristicas de la modalidad, esté dlineado en las orientaciones
pedagdgicas planeadas a nivel nacional, y responda a las condiciones
individuales y culturales de los nifios, ninas sus comunidades o nivel nacional, y
responda a las condiciones individuales y culturales de los nifos. nifias sus
comunidades y sus familias.

2. Redlizar la observacién y caracterizacién del desamrollo de los nifos y nifas que
coniorman el grupo con el fin de enriquecer la planeacion de las actividades
pedagogicas. 3. Planear semanaimente las actividades pedagdgicas que se
realizaran con los nifos y los nifias (Entomo Insfitucional) y sus familios (Entomo
Familior} teniendo en cuenta que esla ploneacion se desamrolle de manerc
arficulada al Proyecto Pedagégica y a las necesidades e infereses de los ninos y
nifas.

4. Participar en lo construccion de ia Ruta Integral de Atencién con el objeto de
identificar articulaciones para la garaniia de los derechos de los nifios y nifas en los
diferenies entornos en donde franscurre su vida.

5. Sostener comunicacion permoanente con los padres, madres o adultos
responsables de los nifios y nifias con el fin de identificar las situaciones favorables
al desamolio y promover el restablecimiento de derechos cuando estos sean
afectados por inobservancia, amenaza o vulnerabilidad.

$. Llegar un regisiro descriptivo como evidencia de las acciones adelantadas
indicando como se han desamoliado diariomente.

Cra 13 No.14 - 31 Barrio el Centro cel. 3103862630 Email amcafami@gmail.com
Mitd - Vaupés
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7. Parlicipar en el disefio e implementacién de las eshrategias de planeacion,
seguimiento y evaluor del proceso.

8. Facilitar acceso a ia informacién que sea necesaria, de manera oporiuna junto
con los lineamientos, estdndares y demds reglamentaciones que se requieran para
la prestacion del servicio y debida ejecucion del objeto del conirato.

9. Cumplir con lo estipulado en las demds clausulas y condiciones previstas en este
documento, se redlizard pago ol conirafista previo cumplimientos de sus
actividades y demas requisitos exigidos.

El contrafo suscrito entre AMCAFAMI v fa sefiora PAULA ANDREA PEDREROS GOMEZ, tuvo como
fecha de inicio el 03 de febrero de 2022; con finalizacion el 15 de diciembre de 2022,

Para efectos legales, la presente certificacion se expide a solicitud de la interesada a los {(07) dias del
mes de febrero de 2023.

T RuuponesT

FANCY MILENA GOMEZ TRINIDAD
C.C. 69.801.510
Representante Legal
AMCAFAMI -NIT 900021885-6

Cra 13 No.14 - 31 Barrio el Centro cel. 3103862630 Email amcafami@gmail.com
Mihi - Vaupés
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CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL INDIGENA DE COLOMBIA “PANURE”

h B

NIT. 900118412 -4

1A REPRESENTANTE DE LA CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOUAL INDIGENA DE COLOMBIA

Certifica que:

La suscrita PAULA ANDREA PEDREROS GOMEZ, identificada con cedula de ciudadania Numero
1.120.573.838 DE SAN IJOSE DEL GUAVIARE; laboré como COORDINADORA DEL PROGRAMA DE
ALIMENTACGION ESCOLAR PAE EL MUNICIPIO DE CARURU, En |2 ejecucién del contrato de
prestacion de servicio N° 003 de 2020 que tiene por objeto “contratar la prestacion de servicio para ejecutar
el Programa de Alimentacién Escolar-PAE dando cumplimiento a los lineamientos técnicos administrativos y
estindares del Ministerio de Educacién Nacional para el fortalecimiento nutricional integral de los nifios,
nifias y jovenes del departamento del Vaupés, vigencia 2020 desde el 03 de febrero del 2020 hasta el 30 de
octubre del afio 2020.

Realizando las siguientes funciones:

1.

7.

Supervisar a las manipuladoras de alimentos. Y darle seguimiento a que se realice la preparacidn de
alimentos cumpliendo con los ciclos de meniis previamente aprobado minuta PAE 2020 para ios
nifios, nifias y adolescentes beneficiarios del programa.

Actuar como-enface directo entre las manipuladoras de alimentos, la secretaria de educadon
municipal o quien haga sus veces, alcaldia municipal de caruni y Ia Corporacion Panuré.

Realizar la entrega de los insumos, materiales y productos establecidos en la minuta.

Cumplir, diligendar los formatos correspondientes a las remisiones diarias, y demds entregadas por
la Corporacion.

Conocer y cumplir las instrucciones de trabajo establecidas por la empresa para garentizar la
seguridad y salubridad de los alimentos.

Asistir a las reuniones de induccién, reuniones de coordinacién y/o cursos de capacitacién en
cuanto a formacién en higiene alimentaria que se programen en el proyecto.

Supervisar a las manipuladoras evitando que estas, durante el ejercicio de la actividad no realicen
las siguientes acciones: a) Fumar, masticar goma de mascar, comer en el puesto de trabajo,
estornudar o toser sobte fos aliméntos ni realizar cualquier otra actividad que’ puieda ser causa de
contaminacién de los alimentos. b) tlevar puestos efectos persomales que puedan entrar en
contacto directo con los alimentos, como anillos, pulseras, relojes u otros objetos.

Cualquier persona que padezca una enfermedad de transmision alimentaria 0 que esté afectada,
entre otras patologias, de infecciones cutiness o diamea, que puedan causar Ja contaminacion
directa o indirecta de los alimentos con microorganismos patégenos, deberd informar sobre la
enfermedad o sus sintomas al responsable del establecimiento, con la finalidad de valorar
conjuntamente la necesidad de someterse a examen médico y, en caso necesario, su exclusion
ternporal de la manipulacién de productos alimenticios

Acatar las instrucciones, sugerencias y/o requerimientos que durante ef desarrollo del proyecto se
{e impartan por parte de la Corporacién “CODESOIN PANURE.

10. Obrar con lealtad y buena fe en la ejecucién del proyecto evitando dilaciones y conflictos.

CARRERA 13 A No. 15 A — 06 B. CENTRO — Mitii — Departamento del Vaupés
Teléfono: 321 7796892 e-mail: panurevaupes1@vahoo.es
Pagina web: www.panure.com

Eacebook: panure codesoin
Twitet; @panuremitu
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CODESOIN PAN |
CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL INDIGENA DE COLOMBIA “PANURE”
NIT. 900118412 -4

11. Actuar con responsabilidad, compromiso y puntuafidad. 12. Cumpflir con el buen manejo y e
adecuado almacenamiento de los alimentos de acuerdo con las caracteristicas propias de cada uno
de ellos,

12, Uevar el registro diario {(Kardex} de ingreso y salida de alimentos.

13. No acceder a peticiones o amenazas de quienes achien por fuera de la ley.

14. Cumplir con los pagos de ias obligaciones frente al sistema de seguridad social integral, en salud
EPS, pensidn y Aseguradora de Riesgos Laborales - ARL.

15. Estaré obligado a cumplir con lo estipulado en las demds clausulas y condiciones previstas.

En su labor se caracterizé por ser una persona responsable, puntual, con exigencia personal y tratos cortes y
amable con sus compafieros.

De igual manera se hace saber que la interesada y corporacién para el desarrollo social indigena de
Colombia al momento de su retiro, se encuentra a paz y salvo,

Se expide la presente certificacion a solicitud del interesado para fines pertinentes. Para constancia se firma
en Miti a los tres (03) dias del mes de Noviembre de 2020.

JOHANA AN GOMEZ
REP. LEGAL PANURE

CARRERA 13 A No. 15 A~ 06 B. CENTRO — Mittit — Departamento del Vaupés
Teléfono: 321 7796892 e-mail: panurevaupesl @yahoo.es
Pipina web: www.panure.com

Facebook: panure codesoin
Twiter: anuremitu
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO
GENERAL DE LA NACION

No. 234309374

Bogota DC, 02 de noviemixe del 2023

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sisterna de informacion de Registne de Sanciones e Inhabilidades
(SIR1), el(la) sefior{a) PAULA ANDREA PEDREROS GOMEZ identificado{a) con Cédula de ciudarianfa nismero 1120573838:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABH IDADES VIGENTES

[ADVERTENCIA: La ceriificacién de antecedentes deber4 contener las anolaciones de las sanciones o inhabifidades que se encueniren vigenies.
&mﬂosemdemmmopmﬁnmmgoswmmwd&mmemausemadeamdauas,sewmﬁwmmm
almaaonesqueﬂgmenmelm {Articulo 238 | ey 1952 de 2019)

’m&awm&mmdmﬁmsmmmmmmmemmmmm. l
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de fas decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas condra servidores, ex senvidores piblicos y particulares que desempefien funciones piblicas en
ejercicio de fa accién de repeticion o famamiento en garantia. Este docinnento tiene efectos para acceder al sector piiblico, en los términos que
|establezca ta ley o demis disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentas solaments Jos reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suseripcién de coniratos con el estado, es responsabiidad de la Entidad, validar la informacién
que presente ¢l aspiranie en la pagina web: hitp-//eww.procuradiia gov.co/portal/antecedentes. hitml

CAFARNRERN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Divisidn de Relacionamiento Gon El Giudadano

ATENCION :
ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOL0 ES VALEN) EN SU TOTALIDAD. VERIFIGUE QUE EL. NUMIERO DEL CERTIFICADO SEA EL. MISMO EN

TODAS LAS HOJAS.

Division de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea graiuita 018000916315; quejas@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5876750 ext. 13170; Bogotd D.C.
www.procuraduria.gov.co




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sisiema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR’, hoy jueves 02 de
noviembre de 2023, a las 15:01:57, el mimero de identificacién, relacionado a continuacidn, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 1120573838
Cédigo de Verificacién 1120573838231102150157

Esta Certificaci6n es vilida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y mimero consignados en el
respective documento de identificacidn, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y 1a Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Gener6: WEB




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

13 Policla Nadonal de Colombia informa:

Que siendo las 15:05:23 horas del 02/11/2023, el dudadano identificado con cédula de dudadania No. 1120573838,
Apeliidos y Nombres PEDRERDS GOMEZ PAULA ANDREA

NGO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se fendrd en consideracidn por la entidad o empresa PANURE, con NIT 9001184124 y su
utilizacion es exdusivamente dentro del proceso de selecdon al cargo, oficio o profesidn, en cumplimiento de fa Ley
1918 del 12/07/2018 “por medio de la cual se establece el régimen de inhabifidades 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 ohservanda de
las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demds normatividad rectora frente al tratamiento de datos.

https/finhabilidades.pofida.gov.co:8080/consulta




(@) poiicia Nacional de Colombia fn »
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Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

4 Consulta Ciudadano

L.a Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 02112023 03:00:31 p. m. el dudadano con Cédula de Cludadania NO. 1120573838 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con fa Ley 1801 de 2016 "Por la cual se expide e Codigo Nacional de Seguridad vy
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 77144668 . La persona interesada podr
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pigina web institucional digitando
hitps://www.policia.gov.co, menii ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el doasnento de
identidad v la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es vilida siempre y cuando el niimero de
cédula corresponda con & doamments de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda || I Imprimir
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POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

03(
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INICIO  CONTACTENOS  PREGUNTAS FRECUENTES

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

L.a Policia Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 02:58:00 PM horas del 02/11/2023, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1120573838

Apellidos y Nombres: PEDREROS GOMEZ PAULA ANDREA

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 judicia
competente 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 e
documento de identidad registrado y solo aplica para el femitorio colombiano de acuerdo a lo establecido er

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.

Presidencia de

In Dandinlins

Direccidn: Avenida El Dorado #
75 — 25 bawrio Modeka,
Bogota DC.

A‘ma'a‘ m‘ 'm‘ 'a-
Lunes a Viemes 800 am a
12:00 prn y 200 pm a 5:00 pm
Linea de atencion al
caxiadano: 5159700 ext.
30552 (Bogots)

Resto det pais: 018000 919
112

E-mail: diinaraic-
ate@pociagov.co

Ministerio de

Ninfrnea Rlaninnal

Portal Unico de

Pantratanidn

B' Gov Ci
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CERTIFICADO MEDICO DE APTITUD
OCUPACIONAL )
MEDICINA LABORAL Y DEL TRABAJO EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL ‘ ,
. 3107838127 =
DATOS GENERALES
EMPRESA TEKOA CORP.COMUNIDAD DE VIDA
NOMBRE PAULA ANDREA PEDRERCS GOMEZ FEcua  |DIA[MES| ARo
CEDULA 1.120573.838 |eDAD | 39 23| 2 | w023
CARGO TRABAJADOR AUXILIAR PEDAGOGICO
AREA SEDE
TELEFONO CELULAR 3133685338
EPS NUEVA EPS ARL
TIPO DE EXAMEN
1LiNGReso| s | 2.periopico | | 3.remro |4. otros|
EXAMENES REALIZADOS
EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL

1.CONCEPTO APTITUD EXAMEN DE INGRESD
EN EL MOMENTO LAS CONDICIONES DE SALUD SON ADECUADAS PARA LA LABOR ESPECIFICA X
|EN EL MOMENTO PRESENTA CONDICIONES DE SALUD NO LIMITANTE PARA LA LABOR ESPECHRCA
|EN EL MOMENTO LAS CONDICIONES DE SALUD NO SON ADECUADA PARA LA LABOR ESPECIFICA
APLAZADO: PRESENTA PATOLOGIA TEMPORAL PRELABORAL QUE REQUIERE TRATAMIENTO MEDICO

SIN RESTRICCION PARA CONTINUAR SU LABOR
2. EXAMEN PERIODICO |SIGNOS Y SINTOMAS DE ENFERMEDAD DE ORIGEN COMUN
PRESENTA RESTRICCIONES PARA LA LABOR(VER ANEXO RESTRICCIONES)

APTO PARA TRABAIO EN ALTURAS

APTO PARA TRABAIOS EN ESPACIOS CONFINADOS
APTO PARA MANIPULACION DE ALIMENTOS
APTO PARA CONDUCCION DE VEHICULOS

RETIRO SATISFACTORIO
3. EXAMEN DE RETIRO |RETIRO CON CONTROLES EN SU EPS
RETIRO CON CONTROLES EN SU ARL

ANEXO RESTRICCIONES:
RECOMENDACIONES HABITOS Y ESTILOS DE VIDA SALUDABLES RECOMENDACIONES OCUPACIONALES
HABITOS SALUDABLES , DIETA BALANCEADA USO EPP
ACTIVIDAD FISICA , CONTROL DE PESO PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL
RECOMENDACIONES MEDICAS CAPACITACION EN RIESGOS PROPIOS DEL CARGO
NINGUNA
RECOMENDACIONES ADICIONALES

SOCIALIZAR PROTOCOLOS COVID-19

2 ;,4\ !éég} ‘Pd.uLC! ?

& Lissacis 8.0.#.2) TTISGS:
FIRMA Y SELLO DEL MEDICO FIRMA DEL TRABAIADOR
Por medio de este damos d alas iones 23462007 - 3673/1008 - 1918/2009 de Min. Proteccion Social.

CraXI Mo 46 -34 Bwrio £1 1l - Villavicencio (Meta) - Mévil Whatsapp: 3107838127 medicodelosiianos@gmail com-hitp://medicodelosilanos blogspot com/
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CERTIFICA QUE

El(La) Sefior{a) PAULA ANDREA PEDREROS GOMEZ identificado(a) con CC 1 120573838 se
encuentra afiliado a la EPS.

Fecha de Activaciéa de Servicios: §702/2023

Esindo de Ia Afiliaciin: Vigente
PS: SUBSIDIADO-CENTRO DE SALUD PE CARURU
Categoria: A

La presente certificacién se expide a solicitud del (de Ia) interesado(a) en Bogota para QUIEN INTERESE, a los 3 dias
del mes 11 del afio 2023.

La certificacién tiene validez de un mes con respecto a Iz fecha de generacion.

Observaciones:

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

Cordialmente,

4

Gerencia de Afiliaciones

=5
L

S22
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Certificado
Bancario

Viemes, 3 de noviembre de 2023

Sefior(a)
Pauta Andrea Pedreros

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que PAULA ANDREA PEDREROS GOMEZ identificado{a) con
CC 1120573838, a la fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con el banco los siguientes productos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado
BANCOLOMBIA A LA MANO 03133685338 2021104107 ACTIVA

*Importante: Esta constanda solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*S} desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefonica Bancolombia los
siguientes nimeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogotd - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: {60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345, Sucursales Telefdnicas en el
exterior: Espafia (24) 500 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

)

Catalina Cortés Urdba.
Gerents Serviclos Contact Center & BPO.




CODESOIN PANURE

CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL INDIGENA DE COLOMBIA “PANURE"
NIT. 200118412-4

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS TEBC 054 DE 2023
INFORMACION DE LAS PARTES CONTRATANTES

MARIA EMA MEJIA GUTIERREZ, mayor de edad, identificada con Cedula de Ciudadania
No. 1.006.965.156 de Mit, actuando en Representacion Legal de la CORPORACION PARA
EL. DESARROLLO SOCIAL INDiGENA DE COLOMBIA “PANURE", con Nit: No.
9001184124, Quien en adelante se denominard CONTRATANTE, y PAULA ANDREA
PEDREROS GOMEZ, mayor de edad identificada, con Cedula de Ciudadania No.
1.120.573.838 de san José del Guaviare, domiciliada en el Municipio de Carurd, y quien para
los efectos del Presente documento se denominara el CONTRATISTA, acuerdan celebrar
el presente CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS, el cual se regird por las
siguientes clausulas:

CLAUSULA 1. OBJETO: PRESTACION DE SERVICIOS COMO GESTOR DE OFERTA
(denominada en el manual de perfiles y responsabilidades del talento humano
brindado por el ICBF como gestor de oferta) conforme a la técnica establecida en el
Contrato N° 051 del 2023 suscrito entre el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar -ICBF-
y la Corporacién “CODESOIN PANURE”, y el cual tiene por objeto “FORTALECER LAS
CAPACIDADES DE LAS FAMILIAS Y COMUNIDADES ETNICAS, A TRAVES DE
METODOLOGIAS PARTICIPATIVAS, PARA LA PROMOCION DEL DESARROLLO INTEGRAL
DE SUS NINOS, NINAS, ADOLESCENTES Y JOVENES, TENIENDO EN CUENTA SU
CONSTRUCCION Y COMPRENSION DEL MUNDO”. CLAUSULA 2. TIEMPO DE
EJECUCION: El plazo de ejecucién del presente contrato sera por labor contratada a
término de dos {2) meses, contados a partir de la firma del mismo. CLAUSULA 3. VALOR:
El valor del contrato serd por la suma de dos millones trecientos veinte mil pesos
{$2.320.000) M/CTE. CLAUSULA 4. FORMA DE PAGO: el valor del contrato serd cancelado
en pagos mensuales de un millén ciento sesenta mil pesos {$1.160.000} M/CTE. Previa
terminacién de sus actividades mensuales, entrega del informe técnico soportadas con
fotos de las actividades mensuales realizadas de acuerdo a la propuesta metodoldgica, pago
de seguridad social {si aplica), factura o cuenta de cobro. CLAUSULA 5. OBLIGACIONES
DEL CONTRATANTE: debers facilitar acceso a fa informacion y elementos que sean
necesarios, de manera oportuna, para la debida ejecucién del objeto del contrato, y estard
obligado a cumplir con lo estipulado en las demds clausulas y condiciones previstas en este
documento. CLAUSULA 6. OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA: El contratista debera
cumplir en forma eficiente y oportuna los trabajos encomendados y las siguientes
obligaciones:

1 Establecer un plan de trabajo a partir de las acciones y actividades estratégicas del
componente, que permita el cumplimiento de los objetivos propuestos en articulacién

con los demds integrantes de [a Unidad de Atencién.

CARRERA 13 A No. 15 A — 06 B. CENTRO — MilG — Departamento del Vaupés

Teléfono: 317 4443539- 321 7794892 e-malles: panurevaupest @yahoo.es
Paging web: www.pgnure.co
Facabook; ponure codesoln

Twiter: @panuremity
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CODESOIN PANURE

CORPORACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL INDIGENA DE COLOMBIA “PANURE”
NIT. 200118412 - 4

Realizar un mapeo que consolide la identificacion de los posibles actores o miembros
de la red y organizar la informacién en una base de datos.

identificar las caracteristicas de cada uno de los actores, miembros comunitarios y/o
institucionales, tales como: programas y servicios, recurso que brinda, cobertura,
requisitos, sector al que pertenece, disponibilidad de la oferta, entre otros, para ser
registradas, con el apoyo de los demds integrantes de la Unidad de Atencién.

Registrar la oferta en el formato registro de oferta.

Generar articulacion interna y externa estableciendo comunicacion con los actores,
miembros comunitarios y/o institucionales identificados para fortalecer la red de apoyo
comunitario, con el propdsito de promover la convergencia de oferta para el
fortalecimiento de redes de apoyo mediante la inclusién social y productiva de las
familias y comunidades étnicas y la activacién de rutas de restablecimiento de derechos
en los casos en que sea necesario, con el apoyo de los demds integrantes de la Unidad
de Atencién.

Definir segun el territorio, una estrategia que permita socializar la oferta a las familias y
comunidades potenciales beneficiarias y al talento humano que se encuentra vinculado
en fa ejecucién del proyecto, con el apoyo de los demds integrantes de la Unidad de
Atencion.

Motivar y apoyar a los miembros de las familias a explorar, analizar y definir sus
necesidades y capacidades, para tomar decisiones que les permitan vincularse a la
oferta disponible.

Coordinar, alinear alternativas de oferta a las familias para atender sus necesidades o
potenciar sus capacidades, en respuesta a las situaciones particulares de las familias y
comunidades y brindar acompafiamiento para garantizar |la vinculacion
correspondiente.

Reportar de avance respecto al plan de trabajo.

Evaluar fa gestién y el funcionamiento de fa red evidenciando logros, oportunidades,
dificultades y experiencias y Socializar los resultados del proceso de convergencia de
oferta que se adelantd en la comunidad, en articulacién con los demds integrantes de
fa Unidad de Atencidn.

Apoyar a la corporacién en el desarrolio de fas demds actividades que se requieran.

Las demés funciones o desarrollo de actividades que por necesidades del servicio se
solicite.

CLAUSULA 7. SUPERVISION: El contratante, representante y/o su delegado supervisara
la ejecucion del servicio encomendado y podra formular las observaciones del caso, para
ser analizados conjuntamente con el CONTRATISTA. CLAUSULA 8. TERMINACION: El
presente contrato terminara por acuerdo entre las partes y unilateralmente por el
ineumplimiento de las obligaciones derivadas del contrate. CLAUSULA 9.
INDEPENDENCIA: EL CONTRATISTA, actuara por su cuenta, por autonomia y sin que exista

CARRERA 13 A No. 15 A — 06 B. CENTRO ~ MilG — Departamento del Vaupés
Teléfono: 317 4443539- 321 7794892 e-maies: panyrevoupes1 8yghoo.es
Paging web: www.panur
Ea . panure co In
Twiter: @panuremity
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CODESOIN PANURE

CORPORAGION PARA EL DESARROLLO SOCIAL INDIGENA DE COLOMBIA “PANURE"
NIT. 900118412 -4

relacion laboral, ni subordinacién con el CONTRATANTE, sus derechos se limitaran por la
naturaleza del contrato, a exigir el cumplimiento de las obligaciones del CONTRATANTE y el
pago oportuno de su remuneracion fijada en este documento. CLAUSULA 10. CESION: EL
CONTRATISTA no podrid ceder parciaimente ni totalmente la ejecucion del presente
contrato a un tercero, sin la previa, expresa y escrita autorizacion del CONTRATANTE.
CLAUSULA 11. DOMICILIO: Para todos los efectos legales se fija como domicilio
contractual y el desarrollo de actividades al municipio de Caruni, Departamento del Vaupés.
CLAUSULA 12. CONFIDENCIALIDAD: pguardar confidencialmente respeto a la
documentacion e informacion manejada en el cumplimiento del objeto del presente
contrato de aporte N°® 051 de 2023 suscrito entre el Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar -ICBF- y la Corporacién “CODESOIN PANURE", el cual tiene por objeto
FORTALECER LAS CAPACIDADES DE LAS FAMILIAS Y COMUNIDADES ETNICAS, A TRAVES DE
METODOLOGIAS PARTICIPATIVAS, PARA LA PROMOCION DEL DESARROLLO INTEGRAL DE
SUS NINOS, NINAS, ADOLESCENTES Y JOVENES, TENIENDO EN CUENTA SU CONSTRUCCION
Y COMPRENSION DEL MUNDO entendida por tal, no hacer publica dicha informacién sino
ademads su adecuado manejo.

Las partes suscriben el presente documento en dos ejemplares, el dia quince (15) del mes
de octubre de 2023 en el Municipio de Carurd, Departamento del Vaupés.

Keinec Snateya f e eros
EMA MEJIAGUTIE LA ANDREA PEDREROS GOMEZ

CONTRATANTE CONTRATISTA
Nit900118412-4 CC.1.120.573.838 de san José del Guaviare
R/L CODESOIN PANURE Gestor de la Oferta Caruri

CARRERA 13 A No. 15 A — 04 B. CENTRQ — Mili — Departamento del Vaupés
Teléfono: 317 4443539- 321 7796892 e-mailes: pgnurevgupest@vahoeo es
Baging web: www.pgnure.co
Facebook: ponure codesoln

Twiter: @panuremity
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6‘* PROCESO ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS
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FAMILIAR COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD Vorsion? | Piaing 4 de &
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feglamenta la Loy Estatutaria 1581 de 2012, dispone en su articulo 2.2.2.25.2.8 que fa prohibicion para el tratamiento
de dalos personales de nifios, MymwMMwmwmmmmY
cuando dicho tratamiento responda y respete ef inferés superior de fos nifios, nifias y adolescentes y asegure et respeto
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% " PROCESO ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS

PAMILING COMPROMISO DE CONFIDENCIALIDAD Gorntr Bsarnines

En ese senido, ta Politca te Tratamienio e Dalos Personaies, dispuss insamentos y Tectites pa ik, a ravés
de los procedemienins pza ef suminishy e infercambio de informacion entre giros, se administren, gestionen y
suminmsiren los dabos personales en garsntia de 05 principios confomplados on ef arficuio 4 de laLey 1581 de 2012,

iguaimente, de conformidad a Resolucion Intema, el iICBF adoptd ia Politica de Seguridad y Privacidad de ia
Informacidn, Seguridad Digial y Continuidad de la Opevacién, ademas establecio las polificas generales de mangjo y
los iineamientos frente al uso y manejo de la informacion y dispuse que es deber de 1a entidad reducir el riego de robo,
fraude, mal uso de las instalaciones y medios, asequrande las confidencialidad, disponibilidad = infegridad de la
i 1.

Que dicha Resolucion dispone 1 necesidad de suscribir el presente compromiso de confidencialidad y no divulgacion,
en lo que respecta &l tratamiento da la informacidn de la entidad v la gutorizacion de fratamiento de datos personales.
Que se eonsidera informacion confidencial a) Aquelia que, como conjunta, por fa configuracion o estructuracién exacta
de sus componsntas, no sed generaimente conacida. b} La que sstd protegida da acusedo gon su dasificacion. c)
Anuella informacion que no esté sujeta a medidas de proteccion razonables, de acuerdo con Jas circunstancias del
case, 2 fin de mantensr su cardeter confidencial, y d) Informacin que de acuendo con ks naturaleza del Instituto se
debe mantener en absoluia reseva y aquelia que la normaliva colombiana catalogue como informacitn resesvada yio
confilencial o que no sea considerada informacion piblica del Estado.

Que vado of acuendd de wiintades que suscribind of ICBF para of desamolio de 1o obligaciones o COMPIOMisos, &5
necesaric suministrar informacion que se encuenira protegida por [as normas de proteccidn de datos personaies,
incleyendo inkemacion de nifios, niflas y adolescentes para su alencitn y focalizacion, asi como eske levantand
informacién relacionada que permita al ICBF fener un conlrel v hacer sequimiento de estos procesos, por lo que se
evidencia fa necesidad de suscribir of presente compromiso de confidencialidad y no diviigacion de dalos con el fn de
garantizar fa confidencialidad de 1a informacién que of ICBF suministre dentro def marco del acuerdo de volumiades,
definiendo ias aclividades que el encargado realizard por coenta del responsable para ¢l tratamiento de los dalos
personales v ias obbgacionss def Encangado para con sl titular v o Responsable.

Que debido & la naturalaza do las actividades que desamoland la parte receptora con respecto 4 la parte reveladora
que es el Instiiio Colombiano de Bienestar Famiiar - ICBF, se hace necesario que se administre, profeja y preserve
ia integridad, confidencisfidad y disponibifidad da la infarmacion antes, duranta y en la elapa postarior & la ajacucidin
del acuerdo de volumtades a suscribi

EN CONSECUENCIA:

Yo, PAULA ANDREA PEDRERQS GOMEZ, identificado{a) con cédula de cartadanta No. 1.120.573.838 expedida
en san José del Guaviare, en adelante denominada PARTE RECEPTORA, mammmm
CONFIDENTIALIDAD I B {;” m DL LE mu& & (St GGk 8 lonnacis dasitcada o
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reiacionatos con:

PRIMERO. PROECCW&ENMW?W&&MWMW
@imﬂmmdahmmmmalamtm de 2012, la Ley 1712 de 2014, el capitulo 25 del titulo
2&99&&2&!%2@%’&01@4&%5,@%&@%&Tm&mpmm?h
W%Sﬂ@ﬂﬁdym&hm, Wﬁiﬂa}ymﬁﬁd&!ﬁﬁn&faﬁﬂld&l ICBF, las
tuales se encuentran publicadas en la pagina web.

SEGUNDO. mmmmmms:amwmmabm&am
Tmﬁm%&ﬂﬁm?mm,wmammgfmmﬁmwwﬁﬁmmﬁwm

publicados en ta pagina web.
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administra LA PARTE REVELADORA.
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SSIRTIRCHIOS & B DISSENiE COMMGIISE & ieuasnee. LA AR HECEF 1GRA Como (85 DErSonas 3 5 e, 58
COmpIomEten a no uilizar te enguna Torma (e pudiene causar peducio (ecto 0 mawecto a ot tadaves o Breers
de LA INFORMACION suminisirada por of INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR conforme a las
disposiciones de Protoccion de Dalos Personales esiablecidas en ia iy y o Principio de Confidenciaidad contenido
en &f Literal H articulo 4 de Ia Ley 1581 de 2012.,

PARAGRAFO PRIMEROQ: LA PARTE RECEPTORA designara por escritn, los empleados y/o contratistas autorizados
para el iralanmsento de la informacion confidencial La actualizacion de los usuarios sers responsabifidad exclusiva de
LA PARTE RECEPTORA, quien establecera los protocolos de seguridad que s considensn necesarios para garantizar
ta confidencialidad de 1a informacion. La aciualizacion, novedades 0 desvinculacion de usuarios deberd comunicaria
8l iICBF cuantas veces comesponda.

PARAGRAFO SEGUNDO: LA PARTE RECEPTORA responderd por tudos los dafs o perjuicios morales, de imagen
o econdmicos que Hegue a causar 3 LA PARTE REVELADORA por la indebida ufiizacion de la INFORMACION

racibida, & por el incumplimiante parcial o fofal da las obligacionss enlistadas con anfalacién

SEXTO. Wﬁmmmummmmmh?mmm;m
general cualquier tipe de informacion tlasificada o resevarda conocida en desanolio det objeto del contrato acuerdo
de voluntades, deberd ser manienidas de manesa confidencial y privada, prolegiendo dicha informacion para evies su
divuigacion yfo circulacitn no aulorizada, ejerciendo sobre ésta ol mismo grado de diligentia que uliliza para profeger
informacion de este fipo que tenga bao su custodia, omands para elio Bdas ias medidas Bonicas v de cuidado ¥
propendiendo para que el personal a su cargo de igual manera custodie y proteja dicha informacion

SEFTING, DURACION, LA PARTE RECEPTORA acepta que ta confidencialidad de cualquier informacion de carécter
personal y confidencial, serd continima y no venoerd, especiaiments los datos sensibies que trata Ia Ley 1581 de 2012
y su reglamantacion confenida en el capitule 25 del titule 2 de 1a parte 2 del fwo 2 del Decreto 1074 de 2015,
garantizando que en of caso de informacion de nifios, niftas o adolescentes, su tratamiento respondera a su interés
SUDGHIOT ¥ 56 asequrars Sin sxceprion aiguna of respeln de sus derechns prevalentes, de conformidad con Ley y la
junsprudencia de la honorable Core Constitucional.

OCTAVO - PROPIEDAD DE LA INFORMACION: La informacion sumninisirada pertenece af ICBF y a sus respectivos
tilularas, no pudiendo ser utilizada para fines disfintos al cumplimiento de las funcionss legales.

NOVENO- VERIFICACION DE LA CONFIDENCIALIDAD Y LSO DE LA INFORMACION: LA PARTE REVELADORA
se reserva of derecho de verificar en cualguier momento y sin previo awiso, f cumplimiento del presente compromtiso,
con respecio al fratamiento de Lo informanidn que se encuenira en s bases de dalcs que produce v administra ef
INSTITUTO COLOMBIAMO DE BIENESTAR FAMILIAR.

DECHID.- SANCIONES: o m,mﬁwmammm&mmmxwmm&w
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penaies @ iag (ue Naya wgar.

DECIMO PRIMERO - CLAUSULA PENAL PECUNIARIA: A. En caso de incumpliimiento total o parcial de las
obligaciones de LA PARTE RECEPTORA, LA PARTE REVELADORA podra hacer efectiva la presente clausula penal
pecuniaria, en un monto equivalente af diez por ciento (10 %; del valor del acuerdo de voluntades, a il de pena, la
cual se tendrl como estimacion ¥ pago anficipado y parsial de ks perjuicios causados 2 fa PARTE REVELADORA sin
perjuicio de las acciones legales a las que haya higar en case que dicho monto no sea suficiente para resarcir ef dafio.

DECIMO SGUNDO - SOLUCION DE CONTROVERSIAS. Las partes en aras de solocionar en forma agl, rapida y
directs las diferencias y discrepanciae que puadan surgir del presenia compromiso de confidenciatidad, acudirin en
m&ammMMymmamﬂe@mamm,MaBMymm
contemplados en los articulos B8 y siguientes de la Ley 80 de 1993 y damés normas concordantes.

En consecuencia, de io anterios ef presenis comuramiso se fiona & los Cuinee {15) dias del mes de octubre dal 2023

?qulq ?eclieras
PAULA ANDREA PEDREROS GOMEZ
G.C 1.120.573.838 da san José del Guaviare
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