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HOJA DE VIDA
COORDINADORA




FORMATO UNICO ENTIZAD RECEFTORA

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 483y 443 de 1898)

1 DATOS PERSONALES )

FPRIMERAPEILIDD SEGUNOOAPELLIDO {ODE CASADAY NOMBRES
ENCINALES ARDILA ANGELA.
DO o o VA PAR
e e [T o' B b
LIERETA MILITAR

] O LASE O ‘Mﬁmegn Y IA T ——"
FECHA YAUGAR DE NACIMIENTO X . DIABCCION DR CORRESPONDENGIA

pia B 7] MES  9afo [1,0,6,51 { CASA 1S BARRIO ALAMOS
FECHAPAls COLOMBIA, PAlS COLOMBIA DEPTG CAQUETA
perro SAQUETA municiplo  FLORENCIA
MUNICIFIO CLA | TELEFONG 3163578163 EMAlangehyercinalesfhonnsil

& FORMACION ACADEMICA

EDUCACIIN BASICR YREDIA
ARGUE CON UNAX EL UILTRL0 GRADO APROBADS [ LOS GRADOS DE 16.A60, DE BACHILLERATO EQUIVALEN ALOS GRADDS 80, A'tin. DE
EDUCACHIN BASICASECUNDARIA Y MEDIAT.

{ Ectfcacmn BASIGA TITULO ORTENINO: BACHR L ER ACADEMICD )
; ) _FECHADEGRADD

10, z:?: 10, | Bo. Mwm‘th {1 ] xn MES ARG J
EDUCACIONSUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADU}
DILIGENGTE ESTE PUNTG EN ESTRIGTO ORDEN CRONCLOGICO, EN MOMALIDAD AGATEICA ESCRIBA:
¢ {TECNICA), TL{FECNDIGGIeA), 1E (JECNOLOGICA ESPECIALIZADA], UN (UNVERSITARIA,
ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTAIA O MAGISTER), DOG (COCTORADY D PHD),
. RELACIDNS AL FRENTE EL NUMERC DE LATARIETAPROFESIONAL (81 ESTA HA SIDO PREVISTAEN UNALEY].
| sopaupap | MosEMESTRES QUARD " NOMBREDELOS ESTUDIOS | __terinNaciOy | Mo DETARIETA.

: no | OTHULG OBTEMDO mes | Ao ] PROFESIONAL

| Acanesica } APRORADOS -5
TC { 6 X ADAMINISTRADORA DESERVICIOS GERONTOLOGICOF 09 1t |9 {5t 3

ESPECIFAUELOS DIOMAS QIFERENTES AL ESPAOLGUE: HABLA, LEE, ERCRIBE DE FORMALREGULAR (R), BIEN (8) O MUY BIEN
W‘WWWW‘\G HivEE g
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PERIENGIA LABORAL

FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Laycs 180da 1590, 480 y 443 do 1668)

| HELACIONE auwmcmmcmnnammmwmsmﬂcmmamcmqmmmnnmcn COMENZANDO FOR EL ACTUAL
e o ﬂmaomﬂcoﬂmmmsmm
EMPRESAD ENTIDAD 't poeucal prvaA 1 Bals
| FEUNDACION GAT T EA X COLOMRBIA
BEPARTAMENTO ) MUBCPRIO" { CORRED ELECTROMCO ENTIDAD
1 CAQUETA EL PAUIL, fimducionsocialeallen@email.com
TELEFONDS FECHADEINGRESO FECHADERETIRG
3112538150 ol i) ues [TZuso o % 3wes [12heo 2077
CARGO O CONTRATO ACTLAL DEPENDENCI DIRECCION
GERONTOLOGA JCENIROVIDA Cll 6# 7-66 B/EL, PRADD
T EMPLEG O CONTRATO ANTERIOR , '
EMPRESAGENTIDAD ) postcAl prrapA | Eils
] FUNDACION L.OS GABRIELES X COLOMBIA
. DEPARTAMENTO HMUNICIFIO CURREQ ELECTRONICO ENTIDAD
J CAQUETA. {BELEN DE LOS ANDAQUIES DA PYPLOSATRIELAOMAT. S8
TELEFONCS FECHADENGRESO . FECHA DERSTIRG ¢
{ 3112080678 ol [T8] ves[[ 3] a0 ZHZ 3] o2 wes [T.2} ano 20 Z3]
CARGO QCONTRATO DEPENGENTIA DIRECCION k
GERONTOLOGIA CENTRO VIDA 1 BFSANTA TGRESA
i P EHPLED O CONTRATO ANTERIGR '
| EMPRESAO EftTTOAD ) POBUCA| “PRNVEBA | P8
FUNDACION GALI,LE_A X COLOMBIA
OEPARTAMENTO MUMICIEID CORRED ELECTRONOO ENTIDAD
" CAQUETA BL PAUJIL Tandaclonsoolilahtlen@imall.com
TELEFONOS FECHA DR INGRESO EEHADE ,
SHrasserey o [TT] (523 [y B el T
‘ CARGO O CONTRATD DEFENDENGIA DIRECCISN
Y GERONI-‘OLQGA . CENTRO VIDA ' Cll 5% 7-66 B/EL PRADD
. R A j
EWERESA O ENTIDAD POBLCA |  PRIMADA | Pafs
FUNDACIONLOS GABRIELES ] X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNTIRIG CORREC ELECTRONICO ENTIOAD
1 CAQUETA BELEN DEI.OS ANDAQUIES nﬂmmwmmmmm
| 7L EfoNos FECHADEINGRESD FECHADERETIRO,
3112068676 DIA g3} ues ARp 169:2.3 | ppy 3] MES@A&Q -
T A bt MES S Afio BEr S ]
CARGO O CONTRA DIRECCICH
_ GERONTOLOGA. CEN'IRO DEPROTECCION  |crL 6neaas B/SANTATERESA

NOTA: 81 REGUIERE ADICIONARLMAS EXPERIENCIALABORAL, INPRIMANUEVAMENTE ESTA HOuA,




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de-1885, 489 y 443 de 1958)

aammssummmmunspmsmdunsmmEmmommmwcommwmomenm
mmm
EFPRESA DENTIDAD POBLICA] PRIVADA | A5
- FUNDACION LOS GABRIELES X COLOMBIA
DEPARTANENTD MUTICEI i CORREC ELECTRONICD ENTIDAD
| CAQUETA BELEN DE LOS ANDAQUIBES | Ampy i
TELEFONOS FECHADETNGRESO l EECHADERETIRG
| 8112089678 pia[ZBmes [07hwo [2523710l EBMes [ 8o
| CARGD G CONTRATO ACTUAL 1 DEFENDENCER DIRECCION = y
GERONTOLOGA CENTRODE PROTECCION  [CLL 6 N*2-35 BFSANTA TERESA
"EHPHESA DENTIGAD * PUBLIGAT ~ PRIVADA | BAlS
FUNDACION GALILEA X COLOMBIA
“DEFARTAMENTO MUNICIFIO CORRECELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA. BLPAUIIL funducionsoeialanilenRamdil.com
YELEFONGS DET & DERETIRG '
a112838150 ol OT] mesliBaco ENZE]] owET] nes [I0) a0 [Eg 23]
CARGO D CONTRATO PENDENGA Y i s
GERONTOLOGA CENTROVIDA JCII 6# 7-66 B/EL PRADO
- -Em ¥
"ERPRRECTENTIONG * PUEIICA T ERIRER T Rils
"UNDACION'LOS GABRIGLES _ X ‘COLOMBIA
| DERSRTAMENTO MUNICIFIO CORREQ ELECTRONICO ENTIOAD
CAQUETA ELENDE LOS ANDAQUIES IO AR ES TN A Ot
 TELEFONOS FECHADE INGRESO- FECHADERETIRD i
- 3112069878 pis 2] wes 98] o (30231 {oin [PA] wes[00 o 20231 )
| earso o conrrar 1 oePENDENCIA BIRECCIAN
| GERONTQILOGA CENTRO DE PROTECCION CLL 6 N* 235 B/ SANTA TERESA
T EMPLEQ 0 CONTRATO ANTERIOR, )
EMPRESA O ENTIDAD riducA| rFrRvans | pals
| FUNDACIONLOS GABRIELES X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
CAOUETA BELEN DE LOS ANDAQUIES BRGNP DAOARIEL B/ TTCMAT, o0t
TELEFONGS FECHA DEINGRESD FECHADERETIAD:
3712069678 ol wesf03] ano [202.3] | o 7] wedi® aro [26°Z 3]
ARG 0 CONTRATO DEPENDERCIA DIRECGION:
- GERONTOLOGIA - CENTRO VIDA. B/ SANTA TERESA
NOTA: 51 REQUIERE ADIGIGNAR MAS EXPERIENCIALADORAL, IMPRIMANUEVAMENTE ESTAHOUA,
‘ NSNS T e T
. = ".,‘ ) £ ¢ "’r L T e
a ¥ I - e =




3 EXFERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes. 190 da 1985, 489 y 443 de 1938)

AELACKINE SUEXPERIENGIALABORAL O DIE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO GROEN CRONOLOGICO COMENZANDO BOR EL AGTUAL.,
EMPLED ACTI/AL O CONTRATO VIGENTE

EMPREIA OENTIDAD PUBLICA T PRVADA | AVS

FUNDACION L.OS GABRIELES X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPID CORRED ELECTRONICO ENTIDAD

| CAQUETA L DONCELLO I
TRLEFDNOS FEGHA DEINGRESD FECHA DERETAC

3112085678 pia [0 ues ¥ lape (2022} pia Billies [TZlno EHZZ]
CARGQ Q CONTRATO ACTUAL DEFENDENCIA DIRECCION

GERONTOLOGA JCENTRO VIDA B{ CLIMPICO

EMPLEO.O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESAOENTIDAD PUBLICA| PRIVADA | PAlS.

FUNDACION PLANETA AZUL X COLOMBIA

DEFARTAMENTD MUNICIFIO CORREQ ELACTRONICO ENTIOAD:
CAQUETA FLORENCIA

TELYFONDS. FECHA DEINGRESO FECHADERETIRG )

LA A R B so [P ER]

COORDTNADORA HOG AR DIVINO NINO VATPARATSO

— T EMPLEC O GORTAATO ANTEFRIOR,

EMPRESA DENTIDAD POBLICA| FRIVADA | PAS
[FUNDACION LOS GABRIELES X COLOMBIA

DEPARTAMENTO ABRICRIC CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA IEL DONCELLO

TELEFONOY FECHADEINGRESO FECHADERETIRO
$112050678  oin (18] wzs (98] o [20:2.2] {1 [2.8] nesi 30 ago
CARGO C-CONTRATO DEPENDENGIA DIRECCION

GERONTOLOGA jCENTRO VIDA R/ OLIMPICO

. EMPLED O CONTRATOANTERIOR

EMPRESADENTIOAD PiRHCA | ERADS | PAlS

FUNDACION GALILEA X COLOMBIA

DEPARTAMENTD L. e CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA ELPAUIL findactonstcialunlilenRimail.com
TedFoNDS FECHADEINGRESO FECHADERETIRO )
3112538159 iot 251 wmesi071 ano 120,2,2) | pin {251 weg181 agp [20.2 2]
CARGO OCOMIRATG DEPENDENCIA DIRECCION

GERONTOLOGA CENTRO VIDA Bf OLIMPICO

HOTA: SEREQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIATABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA

G




— . - y—— peminr
—— 0o Y. L% .3 it §

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Parsona Natural
{Leyes 150 de 1805, 489y 443 da 1896)

3 EXPERIENCIA LABORAL

- RELAGIONE 51 EXPERIENCIALABORAL O D PRESTACISN DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONGLOGIGO COMENZANDO POR ELACTUAL.
. ENPEEQ ACTUAL O CONTRATO VIGENTE.

EMPRESAOENTIDAD Pﬁsucq-—l PRIVADR | PAIS

FUNDACION PAZ ¥ PROGRESO POR COLONMBIA X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQELECTAOMCOENTIDAR
TELEFONOS FECHA DEINGRESO FECHA DERETIRD

3108262070 ota %8l ues B ilso [292.81 | o B8hee [0Fgo
CARGD O CONTRATO ACTUAL DEPENDENGIA DIRECCION ‘
GERONTOLOGA. CENTRO VIDA B/ QLIMPICC

. i EMPLED O SONTRATO ANTERICH , .

EMPRESA OENJIOAD POBLCA | PRIVADA | RAIS

FUNDACION HUELLAS DEMI TIERRA X COLOMBIA

DEPARTAMENTO § uunicieo 1 CORREQELECTRONICO ENTIDAD
| CAQUETA . FLORENCIA AU AT AT
- TELEFONOS ' . FECHADEINGRESO _ FECHADERERG ,

oin 120 westOdl ago 120221} pini20 wes 041 ano 202,21
08 GERONTOLOGICOS | CERTRO VIDA VALPARAISO
) _EMPLED O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESAOENIIDAD FUBLICAT PRVADA | AAIS
FUNDACION PAZ Y PROGRESO POR COLOMBIA i X COLOMBIA

DEPARTAMENTD HURICID ' CORRED ELECTRONICO ENTIDAD

CAOUETA EL DONCELLO mmmmm@m
TELEFONDS FEGHA DE NGRESO FECHADE RETIRO

3174009157 oia F.T7 mes [6,.7] ano oia 3,0} mes[TZato (2821
CARGO G CONTRATD | DEPENDENCIA TRECCION

GERONTOLOGA {CENTRO VIDA Bl OLMMPICD

T EMPLED O CONTRATO ANTERIOR

[ ERPAESA O ENTIDAD- PUBLIGA|  PRIVADA | PAS
- FUNDACION PAZ. Y PROGRESO POR COLOMBIA b 4 COLOMBIA

DEPARTAMENTO ' IR CORREG ELECTRONIC ENTIDAD
TELEFONCS FECHADEMEGRESG ] FECHADERETIRO

3174008157 , oia [1,5§ mes [02)R0 [20,2,1) | ofa [3,8] mMeg0,7] aflo [20 2 4]
| CARGO O CONTRATO DEPENDENVCIA | DRECCHON

GERONTOLOGA CENTRO VIDA B/ OLIMPICO

HOTAI STREGUIERE ADISIONAR MAS EXFERIENCIATATORAL, IPRIVANURVAMENTE EBTAHOUA




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 da 1885, 489y 443 da 1953)

EXPERIENCIA LABORAL

nmcmusauwammmmomoazmzmcunaaemmmnmnmunqeumm;omumoommcmm
EMPLEQ ACTUAL O CONTRATOVIGERTE
EMPRESAOENTIDAD. POBLICA PRIVADA PAls
FUNDACION PAZ ¥ PROGRESO POR COLOMBIA X | COLOMBIA
DEPARTAMENTD SUNICPICY CURRED ELECTRONCO ENTIDAD
TELEFONOS FECHADE INGRESD FECHADE RETIRO
3174008157 ol [T ¥ wes [0 faso oir [T 8hes [1.2] ano T2 D]
“CARGD O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA BIRECCION I
GERONTOLOGA CENTRO VIDA. B/ OLIMPICO
’ ' -EMPLEQ 0 CONTRATO ANTERTDR, T s T
ESIPRESA O ENTIDAD PUBLICA{ PRNVADA | pals
FUNDACION FUNDAFES _ X JCOLOMBIA
DERRTAMENTO MUMTIPIO COARED ELEGTRONICO ENTIDAD
CAQUETA. FLORENCIA , contertenos@fundafis.com,
TELEFOROS FECHADEINGRESG FECHAUERETIRG
| Steea3es7e oia {07} mes[07] ano o33 wes [17] ano ZOTH]
CARGO O QONTRATD DEPENDENCIA DIRECCION
COORDINADORADEPROGESOS INFANCLS, ADCLESCENGIA Y ADULTOMAYOR | RFLORTENCIA
EMPLEC G CONTRATO ANTERIOR ’
lﬁmcf""“‘mcmmr, VOLVERANACER | "O4| #apmos | phs o s
* DEPARTAMENTD. MURIGIFIO CURRED ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDIMARCA, : BOGOTAD.C - alloom
TELEFONDR ] FECHADE amzso ECHAD
3ttsaseizn | o T e 98, 120271 |, B e mEm |
CARGO O CONTRATD DEPENDENCIA mcc:du
ASESORA CENTRO VIDA CURILLG
‘ _ i EMPLEO O CONTRATO ANTERICR
| EMPRESA DENTIDAD 1 PUsmea| epizpa | eals
TUNDACION NACIONAL VOLVER A NACER X COLOMBIA
DEFARTALENTD AMUNICPIO COAREC ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDIMARCA BOGOTAD.C , fuzdorlonnacionlinlvermurerBotmaitoon
1 7ELEFONGS FECHADE INGRESO FECHADE RETIRO
3115854138 {pta -MES [08hao [20 ,& {ion B0} wedT:2] mio{20,2,8]
| CARGOOCONTRATO biRECCTAN
" ASESORA . CENTRO VIDA 'CURILLO
ROTA; 8| REQUIERE AD|GIONAR AT EXFERIENCIALABORAL, INPRIMANUEVAMENTE ESTAHOMA




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO {INICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
Tieyes 190.da 1895, 480 y 243 da 1956)

nmon&suamammunsmmunssmmoswssmmmnmcaoﬂomemccmsmnnomam
i ) ENPLEG AGTUAL O CONTRATO VIGENTE
EMPREBX OENTIDAD FOBLICA Y  FRMADA | Pals
FUNDACION NACIONAL VOLVER A NACER X { COLOMBIA
| ErarTaMENT MUNICIPID ' CORREQ ELECTRENICO ENTIGAD
CUNDBMARCA, BOGOTA D.C FundselonpacimalvalvanmeerZihothalloons
TELERONOS  FECHADEINGRESD FECHA DERERRO
| sieasa13 o [0 mes [0 ano ols B 0es T2} ano [20,7.9]
CARGO O CONTRATO ACTUAL | oerenoEnci DiRECCIEN ~
| ASESORA: CENTRO VIDA |CURLO
. - . EMPLEQ CCONTRATO ANTERIOH
EMPRESADENTIDAD PUBLICA| PRVADA | eals
 FUNDACION GALILEA i p. & COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIRRY CORAEC ELECTRONICO ENTIDAD
" | CAQUETA ELPAUBIL | Bandsslonsocialgalilea@gmailcam _
TELEFONGS FECHADEINGRESO FECHADERETIRO
S112536150 o B21 wes[OF] a0 (B0ZT 13 m@ w0 PIZT]
| c&mbo-mumm T ! )
GERONTOLOGA: CENTRO VIDA CH 6#- 7-66 B{ELPRADO
— "EMPLED © CONJRATO ANTERIOR
FONDACION GALILEA | PR A | MBIA
DEPARTAMENTD HMUNCFD CORREQ ELECTRONICD ENTIDAD
‘CAQUETA, EL PAUJIL _ fidarionsockilenlifen@rmel com
1 DE . .
Siizsiates ois BB o 1087 . F20271 |, BT BT, BT
CARGC O CONTRATO DEPENDENDIS DIFECCION
GERONTOLOGA CENTRO VIDA Cll 6#7-66 B/EL, PRADO
: ) EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR . X ‘ '
} EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA }  prmpana | mAle
. FUNDACION FUNDAFES X |COLOMRBIA
DEPARTAMENTO NUNICIPID CORREQ ELECTRUNICD ENTIDAD
‘CAQUETA FLORENCIA eontactenosfimidatis.con
TELEFONOS FECHA DEINGRESD
1 ateasa0s7e Dia Balse (30,181
'CARGD O CONTRATD | perencancs DIRECCION
‘COORDINADORA GENERAL ,mmmmmrmmolmvmmiﬂALEB‘17N‘o20-6513fAc0LSURE

‘NOTA: SIREQUIEREF ADICIONAR MAS EXPERIENCIALABORAL, INPRIMAKUEVAMENTE EBTAHOIA
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3 EXPERIENCIA LABORAL

¥

FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 130 de 1995, 459y 443 da 1586)

mmmmhmmonsmmﬂmmmesmmammcaomwbawdcnummopmsnmv&
. ENPLEQACTUAL O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRAVADA | mals
- FUNDACION FUNDAFES X |COLOMBIA
DEFARTAMENTS MUNICIPIO CORREQ ELECTRONIDQ ENTIOAD
CAQUETA FLORENCIA contactenoymitmdalesrom
TELEFONDS FECHA DEINGRESD FEGHA DB RETIRO
3100530871 oia [T wes T w0 [E08] | oia BT zs {121 ano FPTE]
CARGDD CONTRATO ACTUAL DEPENCENGIA DIRECTION
COORDINADORA GENERAL |INFANCIA, ADCLESCENCIA ¥ ADULTO MAYOR | FLORENCIA
. - EMPLED O CONTRATC ANTERIOR —
EMPRESA OENTIDAD Pustca ] PRIVIDA [ pAls
FUNDACION. FUNDAEES X JCOLOMBIA
DEPARTAMENTQ MUNICIPO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
{ CAQUETA FLORENCIA contactenos@ifindafes:cim
TELEFONGS : FECHADE INGRESO A FECHADERETIRG )
3185939571 Bl wEsi0 8] aso [Z0,17] | o] mes [@m 287
CARGO O CONTRATY ' | Dimscoow
GERONTOLOGA THPANLIA, ADOLISCENCIAY ADULTOMAYOR, {EL PAUSIL
) T T EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR '
| EMPRESA O ENTIDAD o FUBLICA |  FPRVADA | PaAls
[FUNDACION FUNDAFES - _X__ COLOMBIA
DEPARTAMENTG MUNTCIPIO ¥ CORRED ELECTRI ENTDAD
CAQUETA FLORENGIA contacienos@indates.com,
“TELEEONDS FECHADE INGHESO. FECHADE RETIROD-
| stosagasr olp fi7} s O8] oo Ol [Z7] MEB[T2]wo
CARGOO CONTRATO DEPENDENCA DIRECLION .
GERONTOLOGA INFANCIA, ADOLESCENCIA ¥ ADULTOMAYOR | CARTAGENA DEL CHAIRA
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIGR .. j
EMPRESA D ENTIDAD FUBLICA| PRMADA | Pals
FUNDACION FONDAEES ] X [COLOMBIA
DEPARTAMENTO SMUNICIFIC CORREQ ELECTRONICOENTIDAD
CAQUETA FLORENCIA comictanosRindaies.cany
TELEFONDS FECHA DEINGRESO FECHADE RETIRO
. 3166930571 jola 192 }wes [05hvo [20.7:7) | pia 18] s8] alo _
CARGO G CONTRATO. DEPENDENCIA BIRECCION
| GERONTOLOGA { INFANCIA.ADCLESCINCIA-X ABULTOMAYOR [VALPARAISO
NOTA: &1 REQUIERE ADICIONAR MAS
EXPERIENGIALARORAL IMPRILA
" '1«5; * ‘f{: ixau‘&n-{l—?’ ) . " e ) @ N Mg A -,gfr




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Nalural
{Layes 490 de 1895, 469 y 443 de 1808)

,nmcmsusxpeatmcmmam:lnspassw:m:nsssnwcmmEsm:mannsﬂr:mumémcocommmamam
- EHPLED AGTUAL QO CONTRATO WIGENTE
EMPRESA O ENTIDTAD poncal pRvaDA | PAlE
- FUNDACION FUNDAFES X COLOMBIA
DEPRRTAMENTC L smicte1o CORRED ELEGTRONICO ENTIDAD
CAQUETA, FLORENCIA osiifundafes.com
 Y5LEFONDS . FECHA DE INGRESC FECHADERETIRG
3186839571 ‘ ol [0 {mes_Eflaso o 1257 s [03) ano T38.0,7)
CARGD Q CONTRATO.ACTUAL DEPENDENGIA DIRSCCION
GERONTOLOGA INEANCIA, ADOLESCENCIAY ADDLTO MAYOR [MORELIA
) EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR )
EMPRESACENTIDAD plntica] PrivipA | PAls
FUNDACION FUNDAEFES X |COLOMBIA:
' DEPARTAMENTS MNP CORREC ELEGTRONICO ENTIDAD
- CAQUETA FLORENCIA Contuzienosftiutdatesom
TELEAONGS FECHADE INGRESC FECHADBRETIRO
31AE030571 oin, 57} mesl08] a0 (2T | oialTE ] wes 1.2 afo
CARGCO CONTRATY DEPENDENCIA plaEccidnl
GERONTOLOGA INEASCIA ADOLESCENCIA Y SBUETO MAYOR TFLORENCIA
’ "FAMPLED O CONTRATO ANTERICR
EMPRESA O ENTIDAD FOBLICA]  PRIVADA | PAlS
FINDACION FUNDAFES ‘ X
 BEPARTAMENTO . WONCIFIO"
CAOUETA FLORENCIA
A TELEFONDS FECHA DE INGRESD
| a1ese30571 pla [15] #e6 8] w0 [35,1,8F | w57} wes[iZ{aes [20:7 6]
CARGO O CONTRATO DEFENDENCIA © DIRECTION
GERONTQLOGA INPANCIA, ADOLESCENCIA Y ADULTOMAYOK FLORENCIA
_, EMPLEQ D CONTRATOANTERIOR
EMPRESA D ENTIDAD pimucs] PromoA | PAlS
| ALCALDIA MUNICIPAL GRANADA META X JCOLOMBIA
DEPARTAMENTO | MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
META GRANADA alcaldiaeransdumeia.gov.ca
TELEFONOS [FECHADSINGRESO FECHADERETIRC
gs0015a ol [261ues [T ihto [20:971 | o [T6] mediZlaso
CARGOG CONTRATD "1 DEPENDENGIA DIRECTION -
SERVICIOS GERONTOLOGICOS SECRETARIA PROTEGCION SOCIAL| CLL 15No 1477

NOTA: SIREQUIZREADICIOHAR MAR EXPERIENCIALABORAL, IMPRIMANUEVARENTE BSTAHOIA
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3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNIcO

HOJA DE VIDA

Fersona Natural

{Layan 15048 1695, 483 y 443 de 1205)

RELACIONE SU EXFERIENCIALABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANGO POR ELACTUAL,

_Mmm'
EMPRESAOQ ENTIDAD PUBLICA] FRrapa | eas
ALCALDIA MUN ICIRAL GRANADA META. X COLGMBIA
DEFARTAMENTO MUNICIFIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META GORANADA alealifiamlaransdamete soveo
TELEFONOS FECHADEINGRESO FECHA DERETIRD
Ssootes o 18l pes (98]0 ol T8 hes 102 o [20,08]
CARGO DCONTRATO ACTUAL 1 DEPEMDENCIA coN
.'SERV?CIOS GERONTOLOGICOS §ECRE}.‘ARIA.PROTECCION SOCIAL C?,ﬁSNo 14-7
_EMPLEQ.O CONTRATO ANTERIO
EMPAESA G ENTIDAD Pimies | erion | sas
ALCALDIAMUNICIPAL GRANADA META X {GOLOMBIA
DEPARTAMENTD MUNICSFID CORREQ ELECTRONICO ENTIBAD
TELEFONDS ] FECHADEINGRESO i FECHADERETIRG )
500158 oia [P8] wesl081 o, EEOE] o1aC3] yes O8] e
SERHIGER B NTor ogicos SECRETAKIA PROTECCION S0CIAL} (PR, 0.0
L EMPLEO.O CONTRATD ANTERIOR .
EMPRESA O ENTIDAD ) POBLGA]  Prspa | pals
ALCATDIA MONICIPAL GRANADA META i X [ GOLOMBIA
DEPARTAMENTO fmmmo } CORREQELECTRONICO ENTIDAD
META IGRANADA aleldiaprmadimeta movco
TELEFONCS: FECHA DEINGRESO FECHADERETIRO
ateoxBSTT o1a (03] wes 03] uao oa [IZ] wesf08 o
AT ERoNTOLOGICOS | SECRETAR1a prOTECCION SO, 2858 147
EMPRESA O ENTIDAD i POBUCAY  PRAMDA | pars
] ALMDMDE FLORENCIA X 1 COLOMBIA
DEPARTANENTD: MUNILIPIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAD )
CAOQUETA FLORENCTA www.alenldlodeffonerein.movito
| TELEFONDS EECHA DEINGRESO FECHEDERETIO
4358102 ois 10} yes 192400 ot i
DIRECCICR
JCLL 15 GONCRA 12PISD §
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EXPERIENGIA LABORAL

FORMATO UNico

HOJA DE viDA

Persona Natura}
{Leyas 1540 do 1833, 488 vd4adn 1808)

RELACIONE 512 EXFERIENCIALABORAL O DE PRESTABION DE SERVICIOS ENESTRICTOORDEN CROMULGEGOCWENZANDQ POREBLACTUAL,

_ EMPLED ACTUAL O CONTRATO ViGeTe:
EMPRESA O ENTIDAD- POBuCA | Prryapa S
ALCALDIADE FLORENCIA X f COLOMBIA
DEPARTANENTD NUNICIPID CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA FLORENCIA, wiwalealdindetlorencia.gov.co
T2 EroNOS FECHA DEINGRESO FECHA DERETRO.
4358102 ol [0 ues B 20400 ol Ao
CARGO GCONTRATO ACTUAL OERENDENGIA DIRECCICN
COORDINADORA FROGRAMA REVIVIR CLL I5 CONCRA 12 PISO 3
i EMPLEC G CONTRATO ANTERIOR A
EMPRESA O ENTIDAD FlBucal privana | s
ALCALDIA DE FLORENCIA ) X COLOMBIA
DEPARTAMENTOD MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD:
CAQUETA FLORENCIA www.alcaldiadeflorencia.nov,eq
TELEFONDS FECHADEMIORESD FECHADEREIRO ]
4358102 oia (8717 wes8,2] ano | o 0] s [1.2] ano
[COORDINAB GG, {Pﬁéﬁk&m REVIVIR CEL 15 COM CRA 12150 8
»” , EMPLED O GONTRATD ANTERIGR
EMPRESA O ENTIDAD FUBMCA | pRRADA e
DEFLO X
%LCALDM FLORENCIA, S
9)
CAQUETA FLORENCIA . F
4338102 DI {28} mes 5] ano DA [3.8] mES[D3] st
ﬁ-—-——-m_._..._.________-—--—--—-_..._._____________
oA Tka PROGRAMA REVIVIR CIL15 CONCRA 122150 8
‘ EMPLEQ O CONTRATO ANTERIR S
EMPRESA OENTIDAD eusucAl  panmpA | saly
- INSTITUTO DEPARTAMENI‘AL DE SALID X = COLOMBIA.
DEPARTAMENTD MURICIPYO CORREG ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA FLORENCIA salodlifesar pmies
. TELEFONDS FECHADE INGRESG FECHADERETIRD ,
4380408 ol MES (02l !DFAE MESEARO
CARGO O CONTRATD DEPENDENCH
DIRECTORA CENTRO DE BIENESTAR DEL ANGEAN CLL 18 Na 0880y




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Parsona Natural
(Loyes 400 o 3995, 480y 243 do 1248)

EXPER!ENC!A LABORAL

RELAGIONE SU EXPERIENCIA LABORAL G DE PRESTACKHN DESERVICIOS EN ESTRIGTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDG POR ELAGTUAL,
- EMPLEO ACTUAL O CONTRATO WIGENTE ”
EMPRESA O ENTIDAD FELcs | PrimDA | opals
INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE SALUD X COLOMBIA
DEPARTANMENTC | SURICIFI CORREQ ELECTRONICO ENTIOAD
CAQUETA FLGRENCIA seludflidesse.gpv.co
TELEFONDS FECHA DEINGRESO FECHADE RETIRO
4360408 pie[18 [ses T 8lano FTH,8,7]  ote, 5 Thees 2] ane [1E5,7]
CARGC OCONTRATO ACTUAL DEFENDENCIA DIRECCION
DRECIORA {CENTRODE BIENESTAR DEL ANCIANO! CLL 15 No08-58
- EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR T
EMPRESADENTIDAD poBucal PrvADA | RAls
DEPARTAMENTO MUNICIPIO | CORREQ ELECTRINICO ENTIDAD
TGLEFONOS PECHADBINGRESO FECHADERETIRO
ol b mest e Tavol, o 10 ol o dmesf, tato Loy o}
CARGD O CONTRATD DEPENOENCIA DIREECION
EMPLEC D.CONTRATO ANTERIOR -
' EMPRESAQENTIDAD PUBLICA PRIVADS Ble
| BEFARTAMENTC MUNEIES J‘mm— B
"TELEFONDS FECHA DB INGRESD DERETIRD
pia{, fmes] fae [T Uf’*lglwsf.imi...
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECGION
EMPLED G CONTRATOANTERIOR.
EMFPRESAQENTIDAD POBLICA| PRIVADA | pals
 DEPARTAMENTO sniciPio [ CORREQOELECTRONICO ENTIDAD
FELEFONDS FECHA DEINGRESO FECHADERETIRO
ol L:_EMES L. aRo ;_f.___L*_l_l D[ﬁm mes_, fafod x poy §
DEPENDENCIA DIRECCION

NOTAS SIREQUIERE ADICIONAR MAS EXFERENCIALABORAL, IMPRIMA RUEVAMENTE ESTAHOUA
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FORMATO UINICO

HOJA DE VIDA

Persona Najuraj
{Leyes 190 da 1595, 482 y 443 da 1955)

4 TIEMFO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE SLTIEMPO TOTAL DE 51 EXPERIENCIA LARDRAL EN NUIMERD DEARCS ¥ MESES,

o o

-r pos e
SERVIDOR PUBLICO ‘ B B s
EMPLEADO SECTOR PRIVADO. | 3
TRABAJADOR INDEPENDIENTE j
TOTAL TIEMPO DE EXPERIENCIA

FIRMA DEL STRVIDOR PUBLIGO O QONTRATISTA

MANTRIESTO AJQ LA GRAVEDAD DELJURAMERTOQUE S {TINC (£} ME ENGUERTRO DENTRO DB LAS CAUBALES B INHARILIDAD § OO
PATIRILIDAD DEL ORGEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCEA CARGOS EMPLEGE PURLICOS G BARA CELEBRAR COHTRATOS DR PREGTM
CISN b SERVICIOE CON LA ADAINIGTRAGION PURLICA.

' PARATORUB LOS EFECTOS LEGALES, CERTIMEO QUE LOK DATOS POR MIANOTADOS BN EL PRESENTE FORMATO URICO DE HOJADRVIDA, SON

| VERACES, (ARTICULO o, DE LALEY 100199,

FIRMADEL SERWDOR PUELICD O CONTRATISTA

OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Yo

CONTRATODS

TERTIFICO QUETAIRFORMACIONAQUI SIMINISTRADAHASIDD CONSTRTADATRENTE A LGS mummuu&mumwmmsmmmﬁ

NOMERE Y FIRMA DEL JEFE. DE PERSONAL O DE CONTRATOS
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EFUBLICA DE COLOMEIA
IDENTIMCACION PERSONAL
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. | N Formulario del Registro Unico Tributario 001
2 Concepto | () | 2] Actuslizacion
4. Numero ce formutario 14896808402
{418) rl?:luas')s&l]nljn 0
5 Nuarmero de wantiesoos Trtgians [NT) 6 OV | 12 Dreccon secoiona 14 Buron esctronco
4 0 7 8 g 4 B 5§ l 5 bnguomos y Adusres of Fioress 2 8
IDENTIFICACION
24, Tpo de cortnbuvents 78 Tipo de documenin 26 NUmaro de ldertficacs: 27. Fechs gupadcitn
Persona natural o sucesien fiquida 2 |Ceduls de Ciydadania 13 40769485 19861008
Lugar de expediciin 8. Pais 78 Denatamento if Tudsdaturien
COLOMBIA 1 6 9 |Caqueta 1 8 Florencia o001
31 Pricmer apelido 12, Segundo apeiida 13 Primar nombre 34 Ohos nombras
ENCINALES ARDILA ANGELA
35, Razen sacial
36 Nombtve commoal '37 Sigre
. .
UBICACION
38 Pals 3% Departamento 40 CudadMuncpo
COLOMBIA 1 & 9 |Caqueta 1 8 |Fiorencia 001
41 Direcogn prnognl
CONJ PORTAL DE LAS COLINAS CA 3
32 Comeoendromen  @ngEl@eNcinales@nolmal com
43. Codigo oostisl iM Tatéfong 1 3186357816 31 45 Teafono 2
CLASIFICACION
Actividad aconomica Ccupacion
Actividad principal Acvivided scouniana Otras actividades 52 M s
46 Codgo 47 Fecna mino adwdad 48 Codno 39 Foacha i sotyicad 50 Cahigo 1 2 51 Codigo witablev mentos
. - i
Rasyponsabilidades, Calidades y Atributos
f 2 3 L] 5 L] T d L] 1w " 12 13 14 18 1% 17 18 19 20 n ] 23 24 3 26
i | i
we|s | | | | L {3 1 § 1 1 1 b f 1 t [ [ I 1§ 1 1 1 1 |
05- Imptc renta y compl. regimen ofdinar
|
]
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 - | 4 ) 8 7 8 ] AL
l | ] I I | I I l l J 5% Fanra 56 Tipo Bervick ' 2 3
4. Gldigl |’.' Mado l
" 12 13 14 15 18 17 16 19 w0
N T A O N O S O Lo |
IMPORTANTE - Sin perjuicic de las actuslizacianas a que haya lugar, 1a inecripcion on si Registro Unico Tritntario RUT-, tendrs vigencia i ¥ on encia no se exigink su renovacion |
Tes SEVh /
58. Anexda 8i D N 80 No. de Foios: 0| 61 Fegha [€023-02-18/15-51:27 I
= e e —
Lo nlpmeciot suminimirada a baves dal fomusiana ofica de nectncidn aciuaizaoien, suspansidn | Sin penioo de as vorficacnes que w DIAN foalop 1
y canoalason dat Regisire Unice Trioutnoe (RUTY 0aberd sar axacta y vera2, &n QeSO e conslatd’ | Fomg aulwizads
inexariiud an alguno de los daton sumTsados 52 adelantatdn los proosdimiantos administr affvos
sgnaianatorias © de suspensitn, segin of casa, Pasdgrato del aticalo 161 28 ol Decreto 1625
dal 2016. De igual manera & formakzer al wamile af wsuaro lue infoimado y acepts 13 polilica de
tralsmisnto de datos ley 15681 de 2012 884 Nomibe ENCINALES ARDILA ANGELA
F | S0l nte;
(O CRENA 085 Carge  CONTRIBUYENTE
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GEDINPRO

ACTADEGRADONo. 39024

E! suscrito Secretario} Académico da la FUNDACION CENTRO DE EDUCACION SUPERIOR,

INVESTIGACIGONY PROFESIONALIZACIGN CEDINPRO Gompulsa a continuacioh copia del Acta
de Grado de - ___ ENGINALES ARDILA ANGELA

g

En la ciudad de Santafs de Bogots, D.C., Repliblica de Colombia a los 17 dias del mes

de SEPTTEMBRE g mil novecientos NOVENTA ¥ TRES " (19557} so reunierén
el Recior,  JULIO ALBERTO RODRIGUEZ PINZON

el Director de la Unld‘a“'d Docente,  ENA. CARMEN EMILIA PAREJA GOMEZ

y el Secretario Acadélg'nico VITALIANA MONTEMIRANDA ROA

con &l {in de presidir g] Acto de Graduacién de ___ANGELA ENCINALES ARDILA
identificado con GI}‘DI]LA DE CIUDADANIA  No. 40.769.485°
expedida en__ FLORENCIA CAQUETA » quien curnplié con las normas legales, los
requisiios académicos}y las exigencias reglamentarias de CEDINPRO, Institucién autorizada por
el Ministerlo de Educacién Neclonal, segim la LEY 30 de 1992, Aprobado por el Acuerdo No, 005

de Julio 7 de 1995 emanado del CONSEJO SUPERIOR, para oforgarle el Titlulo de TECNICO
PROFESIONAL EN E GESTION DE SERVICIOS GERONTOLOGICOS , para o cual

¥

H

| .3 " t‘l .
sa procedi a tomarj%ramento de rigon.

;

Luego sehizola entrefba del Coirespondiente Diploma y se dié por terminada la Ceremonia.

aer LR O

Fdo. JULIO AI.BER‘SED RODRIGUEZ PINZON , HNA. CARMEN EMILIA PAREJA GOMEZ
VITALIANA MONTEMIRANDA ROA.
n

AGOSTO

Es fiel copia tomada del original que se expide hoy 18 _de deXER_ 2000
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CEDINF RO

FUNDACION DE EDUCACION SUPERIOR
NIT. 860.512.509-4

EL SUSCRITO VICERRECTOR DE LA FUNDACION CENTRO DE EDUCACION SUPERIOR.
INVESTIGACION Y PROFESIONALIZACION

“CEDINPRO”

DE LA CIUDAD DE BOGOTAD.C., CON PEﬂﬁBNERIA JURIDICA RECONOCIDA MEDIANTE
RESOLUCION No. 1000 DE FEBRERO 1 DE 1983 EXPEDIDA POR EL MINISTERIO DE
EDUCACION NACIONAL Y APROBADO POR ACUERDO No. 005 DEL CONSEJO SUPERIOR
DE JULIO 07 Di’ir i, SEGUN LEY 30 DE 1992

CE f;iFtCA

Programa Académico TECNICO PR@FES!ONAL EN GESTION DE SERVICIOS
GERONTOLOGICOS, ests orientado a fa gestién, coordinacion y asesoria de planes,
programas, proyectos y servicios gersrﬁa!égicos interinstitucionales e intersectoriales,
de caracter disciplinario y multidisciplinario, donde se privilegie ia intervencion a nivel
de la promocidn y la prevencion de ia poblacion mayor o en proceso de envejecimiento,
encaminados a mejorar la calidad de vida y generando una cultura de envejecimiento
de caracter individual, famitiar, institucional y socio comunitario, aplicado en el ambito
administrativo y de programas con intervenciones gerontologicos, las cuales no
requieren del RETHUS, Sistema de mformac;én del Ministeric de Salud, para ser
ejercida ;

La presente certificacion se expide en Bogota D.C., a solicitud de |a interesada a los
11 dias del mes de noviembre de 2021.

ALEJANDRO RUEDA NOVA
VICERRECTOR

Sede Administrativa

Calle 94 No. 11 - 29. Oficina 407
Tel: 3108626068
info@cedinpro. .co
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REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DEL CAQUETA
MUNICIPIO DE SAN VICENTE DEL CAGUAN

DEFENSA CIVIL COLOMBIANA
PERSONERIA JURIDICA No 374 del 15 de Junio de 201 |

El suscrito Coordinador de la Defensa Civil Colombiana sede del municipio de San Vicente del
Caguan- Caqueta mediante el presente documento

HACE CONSTAR QUE:

’
CC 40.769.485

Asistio a la formacion en ATENCION DE EMERGENCIAS, PRIMER RESPONDIENTE Y
g)Zm.—O DE mFmng._..om EN m?—mxﬁmZﬁ_.DM. con una intensidad de 40 Horas

SRR

A R

I

Desarrollado en la ciudad de Florencia - Caqueta a los 28 dias del mes de Enero de 201 9.

' AYMER MORALES ONATRA

Email: juntadcsanvices coim Contacto: 3112525881 - 3134366585 ~ San Vicente del Caguan- Caquets

m
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BRO.MIRYAN STERLING
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REPUBLICA DE COLOMBIA
CUERPO DE BOMBEROS ALBANIA
DEPARTAMENTO DEL CAQUETA

NIT: 900.247.387-0

CERTIFICA QUE:

ANGELA ENCINALES ARDILA
CC. 40.769.485

ASISTIO Y CUMPLIO

La Formaci6n en la Atencién de Emergencias Primer Respondiente Y

Manejo de Elementos de Emergencias

Con una intensidad horaria de 40 horas Teérico Practico.

43.

Comandante CBVAC.

valor ~ Abnegaciétn - Disciplina

T3 LR AT AT e NS  T,
AN e i L & Bt R TR bSO Fe g s 8 e

Ley de Gestion de Riesgo. 1523/2012 - Ley General de Bomberos Col. 1575/2012 Art. 1, 2, yArt. 42y

Realizada en el Municipio de Curillo Caqueta, en el mes de septiembre del 2021




C.C. 40.769.485

CURSO Y APROBO EL DIPLOMADO EN AT
ADULTO MAYOR

FLORENCIA, EME ,.mﬁ 17 pg 2020

ENCION INTEGRAL AL

Registrado en libro de mﬁmm No.
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C.C. 40.769.485

CURSO Y APROBO EL DIPLOMADO EN ATENCION INTEGRAL AL
ADULTO MAYOR PARTE I

FLORENCIA, FEBEL 12 pg 2020

Registrado en libro am\nﬁom No._1 _ Folio No. .
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¢ REPUBLICA DE COLOMBIA
@ % I Y T S R [
Licencia de funcionamiento otorgada mediante Resolucion 005768 del 13 de mayo de 2016
de la Secretaria de Educacion de Medeilin, Reg. Mercantil N° 21-542120. 12, NIT: 900872734-3
HACE CONSTAR QUE: 2
ANGELA ENCINALES ARDILA |
Con Documento de Identidad No 40769485 i
2
CURSO Y APROBO EL DIPLOMADO EN I
\ ATENCION INTEGRAL AL ADULTO MAYOR
LN
\ . ® Con una intensidad horaria de ciento veinte (120) horas §
L \w,d/ \ MEDELLIN - JUNIO - 23 DE 2019
mW\\. flﬂ _:, Nl Registrado en el Libro de Actas No 0020190623 ~ “ f :
/f .@ SURAMERICA ~ CODIGO DE SEGURIDAD 1906238 Lt
 DANIEL M. TREJOS  ESTEFANNY PORRAS
Rector Secretaria Académica
www. polisura.edu.co
La autsticidad de este docums ey peseche s verifcada meGiante slicitud al correo maticulas PG nICodesuramerica. com
,4 I Xeddo o Nro o2 actas oo ol « 12l e regstra of mesmo
rr:.l.r ? — . T T——— - 3 Re— — —————




2L

2
FUNDACION SOCIAL GALILEA 3’”%%";'%’“{
NIT 501.289.434.8 - ﬁl]l e a
CERTIFICA: ‘ A et

Que la sefiara, ANGELA ENCINALES ARDILA, Kentificada con cedula de cludadania No
40.782.485, presto sus serviclos ffcnlcos como GERONTOLOGA vinculada cen un
contrafo bajo la modalidad de contrato de prestacisn de servicios tcnico No CPST-020 del
2023, relaclonado a continuacisn:

i

E VI w4 OBeteR, -l et | Plazo 12 < Vafor _9_:*z.I:ggéjgé;ﬂ;eﬁ};{:‘:‘Fgéﬁgﬂgﬁsi;

e . R . Fad . urom . ¥ - o P e e
e S A by, o ol dnielo | fermiriactan
araTetl b oRORIIRY e gt et Lt O AL Wy s PR A VLT
a Prestar sus serviclos iécnicos como 11de 23de
CERDNTOLOGA, _ para __ desarrollar diciembre | diclembre del

actividades _propfas_del camo en el| Un(01) | $868.833 del 2023 2023
Cenfro Vida, enel marco del Convenjode | Me8
de Inferés Publico 011, suscrita entre el G
MUNICIPIO DE El_PAUJIL: CAQUETA Y

LA FUNDACION SOCIAL GALILEA

- Cumplisndo con las sigulentes funciones:

= Enlrega de informes canfraciuales (factura equivalents, declaracién Juramentada,
cuerita de cobro, croncgrama de actividades, informe efecutivo) ; seguridad socialy
actividades al coordinador enlas fechas estiptladas por éste para e cumplimiento
deos Hémpos establecidos por ebarea de suparvision
4., ;Parficipar-en los procesos de Tndticsidn erainddecion at personat v forialecimientio
¢ ., _ Uecapacidades que se-prograrnen desde la Fundacion, -
= »* Entregar mensualmente.un Backup de los Instrumentos; documentos; actividades,
*u regzaﬁ-b-.-@agréﬂcom démis; évidencias que generen: en-fa- ejecu‘c}dn de sus
«. funciones; 7 . v
& Apoyo &n Plan de mslora, e1"caso ‘que se -&hcuentrén hallazgos: fre e & los
:l?‘fgay“mléhios de la Resofucion 05512018 oS fregie
capavifacién mensual = personal sohre técnicas de cuidade con el adulto mayor.
seallzar acciones educativas de manera semanal con los 150 beneficlarios del q
Programa, acorde a cronograma presentado con anterdondad ¥ aprobado por [x
Coordinacion de! programa
Gumplir con el reglamento interrio, velar por las buenas relaciones interpersonales
con los beneficiarios del programa

Dado sn el Munidipio de EI Paujil, Caquets a los calorce (14) dias del mes de enero da!
2024,

ALY Q\Qz:ﬁ? E\:‘Sﬂﬁ-\l XY : Qr\-oo

LUIS ALBERTO ECHEVERRI ARIAS
Representante Legal
Fundacian Soclal Galilea

Contacto: Calls & N. 7-56 Barrfo E! Prado —El Paulil, Cagquets
Celular: 3112538158 / email: fundacionseclalgaliiea@gmail.com




SUHTACTE,, f_gﬂﬁﬂ!?!g}&
B
£03 DRURITTIS PO GATBIELTS
LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL DELA FUNDACION LOS
GABRIELES
CERTIFICA

Que la Sefiora ANGELA ENCINALES ARDILA identificada con cedula de
ciudadania N° 40.769.485 de Florencia-Caquetd, presté sus serviclos para la
Fundacién Los Gabrieles en GERONTOLOGIA desde el 15 de noviembre de 2023
hasta el 23 de digiembre da 2023 en el Centro Vida del municipio de Belén de.los

Andaguies.

La presente certificacion se axpide a solicitud de Ia interesada.

Dada en El Doncello Caquets, a los veinticuatro (24} dias.del mes de diciembre
del.2023.

ELIZABETH BECERRA VARGAS
Represantante Legal

Cr 3 n 4-70 — Belalcazar El Doncello ~ Caqueté
Sucursai C1 8 N° 2-34 40 Barrio el Jardin— Belén de Los Andaquies —~ Caqueta
E-mail: Tundacionpyplosgebrieles@gmail.com
Contactos: 311 206 9678
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FUNDAGION SOCIAL GALILEA
NIT 801.361-431-8 3.d Séca
CERTIFICA: e WUk,

Que la sefiora, ANGELA ENCINALES ARDILA, identificads con cedula de cludadania No
40.769.485, presto sus serviclos fécnicos como GERONTOLOGA vinculada con un
contrata bajo fa modalfdad de contrato de prestacién de serviclos técnico No CPST-015def
2023, relacionado a continuaclén:
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a Prestar sus servicios {écnicos como 01d 30ds
CERONTOLOGA, para____dessmrollar noviembre | noviembre del

actividades proplas dsf cargo_an_ef Un (01) |$2.005.000 del 2023 2023
Cenir Vida, en ef marco del Convenjo da | ™68

de Insteres Publice 003, suscrito entra el

MUN] Ui, CAQY
LA FUNDACION SOCIAL GALILER

Cumpliendo.con las sigulentas funciones!

+ Entrega de informes contracluales {factura equivalente, declaracion juramentads,
cuenia de cobro, cronagrama de actividades, informe efecutivo) , saguridad soclaly
actividades al coordinador en fas fechas.estipuladas por éste parz ef cumplimlento
de-los-iimpos establecidos por el dreads supanisisn

#,, "Particlpar en los proseses deinducclén o-reindiseién af personal y forfalecimianto

n* da capacidades ;ﬁ“g progrefnert desde Ia Fuhdacién. . .
»%* Entragar mensialmente:im Backup de los.instimintos, Jocumentos, actividades,

-, reglstro; Tofografico: 'y demas -evidenclas qua geferert en-Ja gjecucion: der sus

funciones,” %" 4. L i,

+"" Apayo ‘én Plaivde msltim, eh caso que.se éricuenirer’ hallazgos frentd & los
lineamiéntos de Ja Resolucion 055/2018 t -~ : ?
capacilacidn mensual al personal sobre técnicas de cutdado con el aduito mayor.
realizar acclones educativas de manera semanal con los 150 beneficiarios ds}
Programa, acorde a cronograma presentado con anteriaridad y aprobado por la
Coordlnacitn del programa

« Cumpllr con el reglamenta Intemo, velar por las buenas relaciones interpersonales
can los beneficiaros del programa

Dadoen el Municiple de Et Paufll, Caqueta a los catorce {14) diss dal mes de diclambre del
2023

u:;. Q{.\g“ﬁ' (C::.‘-’\u\l Y : Gf\m

LUIS ALBERTO ECHEVERRI ARIAS
Representanta Legal
Fundacion Soclal Galilea

Contacto: Calla 6 N. 7-86 Barslo El Prado - El Pau]ll, Caqueta
Celular: 3112538159 f email: fundaclonsodalgaliiea@gmall.com
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LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL DE LA FUNDACION LOS
GABRIELES
CERTIFICA

Que la Sefiora ANGELA ENCINALES ARDILA Identificada con cedula de
cludadania N¥ 40.768.485 de Florencia-Caguetd, prestd sus serviclos para la
Fundacidn Los Gabrisles en GERONTOLOGIA desde e! 03 de octubre de 2023
hasta el 31 de diclembre de 2023 en el Centro de Protaccidn Casa Hogar Los
Colonos.del municiplo de Balén de los Andagules.

La prasente certificacian se expide a seliciiud de la interesada.

Dada.sn Ei Doncello Cagquetd, a jos dos (02) dlas del mes de enero del 2024.

ELIZABETH BECERRA VARGAS
Represeniante Legal

Cr 3 n 4-70 — Belalcazar El Doncello - Caguetd
Sucursal Cl 8 N” 2-34 40 Barrio el Jardin— Belén de Los Andaqufes — Caqueti

E-mail: fundacionpyplosgabrieles@gmail.com
Contactos: 311 208-8678
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LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL DE LA FUNDACION LOS
GABRIELES
CERTIFICA

Que fa Sefiora ANGELA ENCINALES ARDILA identificada con cedula de
cludadania N° 40,769.485 de Florencis-Caquetd, presté sus serviclos para la
Fundacidn Los Gabrieles en GERONTOLOGIA desde ! 28 de julic de 2023 hasta
el 25.de septiembre de 2023 en el Centro de Proteccitn Casa Hogar Los Colonos
del municipio de Belén de los Andagules.

La prasente certificacisn se explde a sollcliud de Iz interesada.

Dada en El Doncelle Caquets, a los velntiséis (26) dfas del mes de julio del 2023,

ELIZABETH BECERRA VARGAS
Representanta Legal

Cr3 i 4-70— Belalcazar El Doncslle ~ Caguetd
Sucursal C & N° 2-34 40 Barrio el Jard(n— Belén de Los Andagufes — Cagueti
E-mall: fundacionnyplosgabiieles@amail.com
Caniactos: 311 2086 9678




LA FUNDACION SOCIAL GALILEA T gunﬁ:\:éﬁm;i
S Galilea
CERTIFICA: NPT

Quoe la seiiora, ANGELA ENCINALES ARDILA, idenlificada con cedula de cludadania No
40,760.485, preslo sus serviclos léonlecas como GERONTOLOGA vinculade con un
conlralc hajo la modalidad da contralo de prestacion de servicios técnico No CPST-007 del
2023, relacionado a continvacion:

Ohjeta " Plazo Valor | Fecha | Fechade
de | terminaclén
Inicio
{a Freslar sus serviclos {écnicos como
GERONTOLOEGA para desarrollar
| actividades proplas dal cargo en e} Centro Clnco | $10.025.000 | Dide |31 deoctubre
Vida, a0 el marco def Copyenlo de fntarés | (05 funlodel | del 2023
Pdblico . 003, Suscrito entre gl | MESES 2023
NICIPIO D, PALJI, ETAY.
FUNDACION SOCIAL GALILEA

Cumpliando con las sigulentss funclones:

= Enirega de Informes contractuales (factura equivatente, declaracisn fjurameniada,
cuentzda cobiro, cronograma de, acliividades, informe ejecutiva) , seguridad socialy
aclividades al coordinador en 1as fechas eslipuledds por éste para el cumplmiento
'de los ffempos establseldos por ef drea de ‘supenvisin

s Parlicipar en los procasos de Jnduccidn o refnduceiSn al personal y fortalechnlento-
de capacidades qua se programen desde 1a Fundacisn.

« Eniregar mensualmente un Backup de {os instrumentos, documentos, aclividades,
registro fologrfico y demds evidencias quoe generen en la ejecucitn de sus
funciones.

= Apoyo en Plan db mejora, en caso que se encuenlrep hallazgos frente 3 fos
lineamlentos de [2 Resolucién 055/2018

= capacilacion mensual al personal sobra léenfcas de culdade can el adulte mayor.

= roalizar actiones educafivas da manera semanal con 105 150 beneficiarios del
Programa, acorde a cronograma presentado con snterioridad y aprobado por la
Coordlnaciin dal programa

» Cumplr con el reglamenio Intarno, velar por s buanas refaciones Inlerpersonales
con los heneficiarios del programa

Dada an el Munleiplo da Ef Paulil, Caguaté a los diecisdls {16} dias del mes ds noviembre

def 2023,
Vs Aoedd Edtaves Gua

LUIS ALBERTO ECHEVERRI ARIAS
Representania Leqai
, Fundaclén Social Gallaa
r
Contacto; Calle 8 N 7-66 Banlo B Prado ~ £] Paufll, Caquets
Celular: 3112538159 f emalk fordacionsoclalzeMea@gmall.com
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LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL DE LA FUNDACION LOS
GABRIELES
CERTIFICA

Que la Sefiora ANGELA ENCINALES ARDILA [dentificada con cedula da
tludadania N” 40.769.485 de Florencia-Caqueta, prestd sus serviclos para Ig
Fundaclén Los Gabrieles en GERONTOLOGIA desde ef 12 ds mayo de 2023 hasta
el 24 de jullo de 2023 en el Centro de Proteccisn Casa Hogar Los Colonbs del
municipio de Beldn de [os Andaqules,

La presente cerfificacion se expide a solicitud de Ia inferesada,

Dada en El Doncello Caquets, a Jos vainticincs {25) dias del mes de julio def 2023,

ELIZABETH BECERRA VARGAS
Reprasentante Legal

Cr 3'n 4-70 — Belalcdzar El Doncellp - Caquets
Suctwrsal CI § N°.2-34 40 Barrlo e} Jardin-Balén do Los Andaquies ~ Caguets

E-mall: fundacion gmlosgabﬁeles@gmaﬂ. com
Contactos; 311 206 8573
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LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL DE LA FUNDACION LoS
GABRIELES
CERTIEICA

Que la Sefiora ANGELA ENCINALES ARBDILA identificada con cedula de
ciudadania N° 40,78g.485 de Florencla-Caquets, prestd sus servidos para la
Fundacisn Los Gabrsles.en GERONTOLOGIA desde el21 demarzode 2023 hastg
€l 27 de sepliembra da 2023.en el Programa Centro Vida dgj munleipio de Belén de
los Andaqules,

L& presente certificacidn sa expide a solicitud de a Interesada.

Dalda en Ef Doncello Canquetd, a los veinticuatro (24) dias del mes de diclembre
del 2023,

ELIZABETH BECERRA VARGAS
Reprasentante Legal

Cr 3. n4-70 - Belalcdzar | Doncellg — Caqueta
Sucursal C18 N° 2.34.40 Barrlo el Jardin- Belén de Los Andaqules — Caquets
E-mall; fundeei Insgabrieles il.com
Contactos: 311 208 8878




LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL DE LA FUNDACION LOS
GABRIELES

CERTIFICA

Que la Sefira ANGELA ENCINALES ARDILA Identficada con cedula de
ciudadanfa N°40,769.485 expedide en Florencla, Caqueté, preslo sus servicies para
Ia Fundacidn Log Gabrieles desde ef 3 de noviembre de 2022 hasta ef 31 de
diclembre de.2022, come Gerontéloga def Centro Vida de El Doncello, mediante
af cantrato N° CPE-038-2022 sn €] mamco del Convenlo de Asoclaclén N°CA-008-
2022 cuyo objelo fue “AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, LOGISTICOS,
ADMINISTRATIVOS Y FINANCIEROS PARA PRESTAR EL SERVICIO DE
ATENCIGN INTEGRAL A LA POBLACION DE ADULTOS MAYORES DEL
CENTRO DE VIDA DEL MUNICIPIO DE EL DONCELLO CAQUETA, CON
SOPORTE NUTRICIONAL, ACTIVIDADES EDUCATIVAS, RECREATIVAS,
CULTURALES Y CCUPACIONALES Y LOS PROGRAMAS MINIMDS DE QUE
TRATA LA LEY 1276 DE 2009, SIGUIENRO LOS LINEAMIENTOS
ESTABLECIDOS EN RESOLUGCION 058 DE 2018 EXPEDIDA POR EL
MINISTERIO DE PROTECCION SOCIAL, EN CUMPLIMIENTO DE LAS METAS
DEL PLAN DE DESARROLLO PARA LA VIGENCIA 20622%,

Desempeiiado las siguientes oblfgaciones canlractuales:
« Entraga de Informes contractusles en las fechas estipuladas por el drea da

supervision,
» Entrega de Informes de actividades en las fechas aslipuladas por el drea de

supervisién

a Acompafiamiento y apoyo er las aclividades especiales

« Parlicpar de las reunlones de squipo mensuales, organizsdas por los
coordinadores da cada €.V o del drea administrativa

» Velar por Jas buenas relaciones Interpersonales con los beneficlarios det
programa y compaiieros del trabejo

» Enlrega de Informes coniractuales en las fachas estipuladas por el drea de
supervision

» Las demés que Is se hen asignadas por sl gerente, subgerante o jefe
inmediato que estén direciamente relaclonadas con el ohjsta contractuat,

» Elaboraglon del lan do actividades Integrales del centro vida PAI

= Induccldn y relnducclén resoluctdn 055/2018

Cr 3 n 4-70 = Belulcazor El Doncelio- Caquets
Emall; jundacinnpyplosgobiiglnsgmali.oom
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Conlocios: 3225324580
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FLORENCIA~CAQUETA
NIT828.001.918-%

EL SUSCRITO REPRESENTANIE LEGAL
DE LA FUNDACION AMBIENTAL, EBUCATIVA
SOCIAL PLANETA AZUL
NIT: 828,001.918-4

CERTIFICA QUE;

Lo sefiora Angela Encinales Ardiia Identificada con cedula de civdadonia
N. 40.769.485 de Flcrencia, se desempeiia como COORDINADORA en el
Hogor Divino-Nifio dei Municiplo.da Valparafko Caquetd desde aclubre del
2022 a i fectia, desempefiando labores prapias de.su labor.

Cerlificado expedido en Florenicla Caquetd a los 03 dios del mes de
noviembre a sofictiud del Interesado para asuntos periinentes.

Cordialmente, »

-3 —1_ &
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Represeniante Leg
Fundacion Planefa Azul
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LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL DE LA FUNDACION PAZ
PROGRESC LOS GABRIELES
CERTIFICA

Que la Sefiora ANGELA ENGCINALES ARDILA identificads con cedula de
ciudadania N°40.769.485 expadida en Fiorencia, Caquets, preslo sus servicios para
1a Fundacion paz ¥ progreso Los Gabrisles desde.af 18 de agosto de 2022 hasta gl
26 de ociubre de 2022, como Gerontdloga del Centro Vida de Et Dancello,
medlante ol conlralo N* CPS-018-2022 en el mareo del Convenio de Asgeiacisn
N°CA-006-2022 cuyo objale fue “AUNAR ESFUERZOS TECNICOS,
LOGISTICOS, ADMINISTRATIVOS Y FINANCIEROS PARA PRESTAR EL
SERVICIO DE ATENCION INTEGRAL A LA POBLACIGN DE ADULTOS
MAYORES DEL CENTRO DE VIDA DEL MUNICIPIO DE EL DONCELLO
CAQUETA, CON SOFORTE NUTRICIONAL, ACTIVIDADES EDUCATIVAS,
RECREATIVAS, CULTURALES Y OCUPACIONALES Y LOS PROGRAMAS
MINIMOS DE QUE TRATA LA LEY 4275 DE 2008, SIGUIENDC LOS
LINEAMIENTOS ESTABLECIDOS EN RESOLUCION 055 DE 2018 EXPEDIDA
POR EL MINISTERIO DE PROTECCION SOCIAL, EN CUMPLIMIENTO DE LAS
METAS DEL PLAN DE DESARRQLLO PARA LA VIGENCIA 2022,

Besempeafiado Ias sigulenies obiigaclones contractuales:

» Enirega de-informes contractuales en Jas fachas estipuladas por el drea de
supervision.

« Entraga da Informes de aclividades en las fechas estipuladas por el drea de
supervisiin

= Acompaismisnto y apoyo en Ias actividades especiales

e Parliclpar da las reunlones de equipo mensuales, crganizadas por los
coordinadores de cada C.V o del &rea administrativa

» Velar por las busnas ralaclones interpersonales con los benalickarios de
programa y compafieros del trabsjo

» Entraga de Informes conlractualss an ias (echas estipuladas por el drea da
suporvisidn

» Las demds que la se han asignndas por el gerents, subgerents o fefe
Inmediato que ostén direclamente ralaclonadas con el objeto contractual.
Elaboraclén del Plan da actividadas Integelos del centra vida PA
Induceldn y relnduccion resaluclén 055/2018

Cr3 n 4-70- Belolcnzar Ef Doncelio - Cagueld
Esmall; lundarionpyplngotuislos w gl emn

Conlatios: 3225324580
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Taller de higlene dei sueiio
Tafler grupal de estllos de vida saludehles
Taller de motricidad fina ¥ gruesa

Plan de mejora visita 1V.C. Funclonamiento Cantros Vida y Centros de
Proteccion

Taller productiva

La preserie cerificaciSn se expide a solicliud de la Interesade.

Dada en E! Doncello Caqueta 26 de diciembre dej 2022,

ELIZABETH-BECERRA VARGAS
Rsprasantante Legal

Cr3n4-70—-BelalcazrarEl Roncello~Cagueld
E-mall: fundacionpyplosacbiistes cgmaieon:
Conlacios: 3225324580:

Powered by [8 GamSeanner
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LA FUNDAGIGN SOCIAL GALILEA . :“""4‘:'6"
NIT 904.383.434.8 sécﬁ

CERTIFICA: Mt

Quae la seiiora, ANGELA ENCINALES ARDILA, Idanfificada con ceduls de cludadania No
40.769.485, preslo sus servichs téenicos como GERONTOLOGA vinculada con un
conlrato bajo la modalided de confrato da prestacion de servicios téenico No CPST-012 del

2022, relacionado a continuacitn:
N BN, e [P T alar ¢ [ Fagha | Fabads
ol } e .,_:.."1?--5' ’ ""'1‘:':-.'“,‘1' - ﬂa‘] -'m!dﬂ.
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a Preslar BUs servicios técnicos como
m% pera dasarrollar
: getividades proplas def earo en o] Comtm | fres |45.715.000 25de | 25de oclubre
Vida, @ reo o dei (03) jufiodel |  del2022

~ Cumplierdo eon ia%,sglientos fncanos:

= Entrega do informes contractuales {factura equivalente, daclamacldn jramenteds,

cuenta da cobre, cronograms de aciividadss, forme €lecutivo} , seguridad social y

aciividades af coordinador en las fachas estipuladas par ésta para ol cumplimisnto

de log Hlempoz establecidos poral £rea de supenvislén
« Participar an los procesoes de inducctdn o renduecitn =i pansonal y lordalecimlonta

db capacidndes que se programen desda la Fundacidn. .
« Entrear mensualmenta un Sickup de Ios tnstrumontos, documentos, actividades,

wrmydm%mwswmnanmejmndem

ortes,

« Apoyo en Plan de mejera, en Cass que se ercusntren hallazgos frenls a los

ineamiantos de ta Resolucitn 0552018
s = capacliacidn mepsual a persons] sobre téonicas de culdado con el adullo mayoer.

& cealizar acclones educalivas de manera semanal con los 158 beneficizrios dai
Programa, acarda a cronograma presentado con anferloridad ¥ aprobado por ia
Cocrdinacitn de! programa

» Cumplir can el reglamento intemo, velar por las buenas releciones nterpersonales

. con los benaficiarios del programa

Dado en el Municiplo de El Paujl, Caquetd a Ios veinticustn (24) dias del mes de octubre

dej 20232,
\ .
A—lléu/; Q[%é;‘:ﬁ %d«w&;m Q‘

Represanianie Legal
. Fundaciin Soeisl Galiles

Contacto: Calla 6. ?-Gﬁﬂmbﬂm—ﬂl’arﬁ!,mqueﬁ
Celular: 3212538359 empl: fundacionsoctalgalilea @gmall.com
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LA SUSCRITA REPRESENTATE LEGAL DE LA FUNDACION PAZ Y
PROGRESO POR COLONRBIA

CERTIFICA

Que la Sefiora ANGELA ENCINALES ARDILA identificada con ceduls de
cludadania N°40.768.485 expedida en Florencia, Caqueta, prestosus serviclos para
la Fundacldn Paz y Progreso por Colombla desds el 26 de enero de 2022 hasta el
30 ds abril de 2022, como Gerontdloga del Centro Vida de El Dencello, madlante
el contralo N” CPS-008-2022 en el marco del Convenilo de Asoclacion N°CA-002-
2022 cuyo ohbjeto fus “AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, LOGISTICOS,
ADNINISTRATIVOS Y FINANCIEROS PARA PRESTAR EL SERVICIO DE
ATENCION INTEGRAL A LA POBLACION DE ADULTOS MAYORES DEL
CENTRQ DE VIDA DEL MUNICIPIO PE EL DONCELLO CAQUETA, CON
SOPORTE NUTRICIONAL, ACTIVIDADES EDUCATIVAS, RECREATIVAS,
CULTURALES Y OCUPACIONALES Y LOS PROGRAMAS MINIVMOS DE QUE
TRATA. LA LEY 1276 DE 2009, SIGUIENDO LOS LINEAMIENTOS
ESTABLECIDOS EN RESOLUCION 055 DE 2018 EXPEDIDA POR EL
MINISTERIO DE PROTECCION SOCIAL, EN CUMPLIMIENTO DE LAS METAS
DEL PLAN DE DESARROLLO PARA LA VIGENCIA 2022",

La presente certificacién se expide a soliciud de iz interesada.

Bada en El Doncello Caquetd 30 de abril del 2022,

ELIZAB RRA VARGAS
Representante Legal

R ”Wasms-mamuoﬁw ——
THEL: 311 2308282 - §10 6252070 ~ £AZYPROGRESOFORCISMAIL CON
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Fundacicn

Huellas @ﬁ;@:ﬁeﬁe i tierra

EL SUSCRITO REPRESENTANIE LEGAL
DE LA FUNDACION HUELLAS DE MI TIERRA
NIT; 828.001.918-4

CERTIFICA QUE:

La sefiora ANGELA ENCINALES ARDILA ideniificada con cédula de cludania
N° 40.769.845 de Florencia, parlicipa como profesional de apoyo en serviclos
geronfoldgicos con confrato de presiacion de serviclos, en &l convenio N2
002, cuyo obleto es la "IMPLEMENTACION DE UN CENTRC VIDA PARA LA
ATENCION INTEGRAL A PERSONAS MAYORES EN EL MUNICIFIO DE
VALFARAISO, CAQUETA, AMAZONIAY, desde el 20 de enero hasia el 20 de
jullo de 2042,

Certificado expedido en Forencia — Caqueté a los 23 dias del mes de junio
de 2022, a solicitud del interesado.

- ; /

R T

E GUILLERMO CLAROS PENNA
Reprggenianie Legal

Fundacion Huellos de miTiena
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Wmnamon PAZ ¥ PROGRESO
=

FUNDACION PAZ ¥ FROGRESO POR COLOMBIA
NIT. 805025151-2
CERTIFICA

Que &l sefior (a) ANGELA ENCINALES ARDILA identificado (a) con cadula de
ciudadania niimero 40.769.485, de El Doncello Caquets, viene prestando sus
serviclos para la Fundacién Pazy Progreso por Colombia, desempefiando el cargo
como GERONTOLOGA, bajo ios contratos abajo mencionados. Tiempo en sl cual
demostrd responsabiiidad, honestidad y cumplimlento a todas sus Ishotes
recomendadas, de conformidad con o dispussto en la resolucion 055 de 2018 —
Atencidn Integral a Persona Mayor y con discapacldad, asi:

Numero- de | fecha Objeto

contrato.

011/2020 | 15 Jul 2020 hasta 16 de dic Atentitn a poblacion

05/2021 15 febrero 2021hasta 30 da julio adulla mayor, vicima dal

018/2021 | 31 julio 2021 hasta 30 da dic confiicto armado y/o en
condicién de
discapacidad del
Programa Centro Vida,

La presente se axpide a sollcitud del Interasado.
Data en El Doncallo Caquetd 08 de Nov de 2021,

/&

St man g
EUGENTALEBESMA VEZ
Repredentanta Legal

Carrera 3 No. 15a — 24 Barrio Docede Oztubre 317 4000157

E-mail: pazyprogresopore@email.com
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FESCERT-202) 48%

EL SUSCRITO ASESOR JURIDICO DE LA FUNDACION PARA LA SALUD,
EDUCACION Y DESARROLLO INTEGRAL DE LAS ORGANIZACIONES SOCIALES-
FUNDAFES

NIT. 900 582 157-9
CERTIFICA:

Que Ia seficrd ANGELA ENCINALES ARDILA, Identificads con cédula de cludadania W°
40.769.485 de Fiorencla, ha suscrite con la Fundacion. para ta Salud, Educaclén ¥
Desarroilo Integral de ias OQrganizaciones Sociales FUNDAFES, donda desempefia
aclividades como Coordinadora de Frocesos, con poblacién vulnerable fales coma
infancia, adelescencia, adulfo mayor y con poblaclen en condicldn da discapacidad,
mediante. of sigulente contrato da presiacien de servicios No FR-ADM-04 de 2016 dai
07[0112019 hasta ¢l 31 de diclembre de 2018, )

Durante el desarrollo de dicho contrato.cumplit a cabalidad con las obligaciones asignadas
y & 8u véz se caraclerizé por mantensr slempre buenas relaciones

En ol marco de la antsrior orden de prestaciin de servicios desempafio las sigulentes
actividadasy

1. Bervirde apoya profesionaty Técnica 2 los directivos de fa Fundacidn en el proceso
de toma de decisfones, con ef fin de ablener los rasollados esperados.

2. Realizar comité 16cnice al inlcle de cada contrata vio convenio en ‘senjunto con el
&rea de supenvisién, para establecer fechas modslo de informas y requisitos a
presentar para fa dehida ejecucidn,

3. Supervisar y coordinar Ia elaboraclién vy entrega de los informes de Elecucion de
actividades mensyal, de los copvanlos siscrilos anle {os entes lerritoriales en fas
fachas y sondiclenes establecidas.

4. Realizaral pioceso da induccién al personal conlratado.en el marcade los gontratos
¥ convenlos:suscritos por parte de fa Fundacion en apoyo con et érea da supesvisidn,

. Velar poral cumplimlento de las Leyes y normas, polilicas, procedimientos, planss,
programas, proyecios y meias de Ja Fundacion,

8. Coadyuder con los coordinadores de programa y Ia coordinacion del ares de
supervisidn de la Fundafes, en la produccién de nformes de cada uno de fos
convenlos y conlrales suscritos por parte de fa Fundacién verificando qua cada unc
de ellos serealice de manera téenlca y acorde con lo reguerido porlos conlratentes.
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7, Adelaniar habllitaciones e inscripclones en aspectos técnicos de Jos servicios
prestados por la Fundacién, Asi mismo caadyudar con fa coordinacion de proyacios
extemos-en los trdmites administrativos y generales que se requieren para e normal
funcionamienic del &rea,

B, Elaborar el PAI (Plan de Aclividades Inlegrales) de eada uno de los municipios
donde:la Fundacion lfene convanio.

9. Apoyar junte con la Adminisiracidn Municipal de cada uno da los municiplos la
Autorizacién de funclonamiento de fos Cenfros Vida, que exige 1a Resoluclsn
05512018,

10, Supervisar ef cumplimlenld de log esténdares de s Resolucldn 055/2018 en cads
uno da fos municiplos donde fa Fundacién tiene convenlo.

11. Coadyudar en Ia elaboracidn y seguimlento de 12 politica de Infancla y adolescancia,

2. Coordinar y suparvisar fos proyeclos que tiene la Fundacion ton poblacidn en
condiclén de discapacidad {famillas vulnerables).

13. Supervisar tados Ios convenios que [a Fundaclon FUNDAFES adquiara durante Ia
vigencia dél 2019,

Esla certificacidn se explde 2 solicilud verhal del Interesado; dadia en Fiorencia el dig 24.de
anerc de 2020, Con destino 3 [a hola de vida.

Cordialmante,

Celulag’ 0 3394 BOT
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NIT:900.797.151-9

FUNDACION NACIONAL VOLVER A NACER
NIT. 900.787.151-9

CERTIFICA

Que el sefior (a) ANGELA ENCINALES ARDILA Identificado (a) con cadula de
cludadanfa nimero 40,769.485, da Fiorencia, viene prestando sus servicios pama la
Fundacién Naclonal Volver a Nacer, desempefiando @l carge como Asesora en gf
cumplimiento’ de a Resolucion 055/2018, brindando el acompaiiamiento en el proceso
del cumplimiento de los estandares Yy de aulorizacion ante la secretara de salud
depariamental, de los programas que se encargan de brindar atenicién integral a fa
poblacion vulnerable, adulta mayor, victima del conflicto armads y/o en condicién de
discapacidad ds los programas Centro Vida ¥ Ceniro de Proleccitn, ademés de brindar
apoyo en el proceso del aseguramiento en salud (SGS88)de la poblacion adulta mayor,
victima dal conflicio armade, promoviendo. los derechos y deberes en salud, como Ja
contempla la Ley 1276/2008, en su canasta de servicios de atencidn integral y deméas
aclividades en procura de un mejoramiento de la calidad de vida dej adulio mayor, en
un pericdo comprendido de enero 2619 a diclembre 2018, junio del 2020 a diciembre
2020 y septiembre def 2021 a diclembra 2021, en ¢ munleipio de Curillo Caquets,

La presante se expide a solicitud del interesado.

Dada en el municiplo de Albanla Caquetd 09 de Novde 2021.

Uestes (orera Orie 2

YESIKA LORENA ORTEGA B,
Representante Legal
CC No 1.117785.583
. Representante Legal .
FUNDACION NACIONAL VOLVER A NAGER

Calle 14'No, 241-07 Restropo Bogoli D.C
Teldfonos: 3115854138 - 3212526012
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EL FUNDACION SOCIAL GALILEA
NIT 801,361-431-8

CERTIFICA:

Que |2 seilora, ANGELA ENGINALES ARDILA, identilicada can.cedula de ciudadanta No
40.760.485, preslo sus semvicios téenicos como GERONTOLOGA vinculada con un
contratobajo fa modalidad da conlralo de prestaciin ds sarviclos 6cnlco No GPST-011 dej
2021, rofacionado a tontinuacién;

Ghjsto Plazo Valor | Fecha | Fechads
de terminacisn
i Inicto
a Preslar sus serviclos técnicos como
GERONTOLOGA ara esarroligr ]
actividades propias def carqs en el Centro | D98 (02) 02de 13;‘: ;"—‘"bm
Vida, en_el marco_dsl Convaplc da | M2SeSY ‘| egosta sl 2021
it .
Asoclaclén CA Nro, 002, suserite enfre ef | rece(13) SASCLO00 | g
MUNICIPIO DE EL PAUJIL, CAGUETA Y14 | dias - 2021
DACION SOCTAL GALIL

Cumpliendo con las sigufentes funciones:

 Enlrega de [nformes conlracluales (faclura equivalente, declaracién juramenteda,
cuenia de cobro, cronagrame: de actividades, Informe ejecutiva) , seguridad soclal ¥
gellvidades al coordinador an Ias fachas estipuladas per ste para el cumplimiento
da los flempos establscidos por el érea de supervisiin

@ Parlicipar en los procasos da Inducclén o relnduscidn at parsonat y fortalecimiento
da capacidades que se programen desde fa Fundacin,

» Enragar mensualmente un Backup da [os instrumentos, documantos, aclividades,
reglstro fologrifico y demds evidencias que generen en Ia gjecuclén de sus
funciones,

s Apoyo en Plan da mejora, en case que 8¢ encueniren hallazgos frenls a los
imsamientos de [a Resolucidn 055/2018

= capacltaciin mensual al personal sobre técnlcas de culdado con ef adullo mayor.

« realizar acclones educalivas de manera semanal con los 150 heneliclatios daf
Programa, acorde & cronegrama presentado con anterforidad y aprebato por Iz
Cobrdinacidn del programs

= Cumpli-con 2l reglamento inferno, velar por las bugnas relaciones inferparsonales
con los beneficlates del programa

Dado ep el Muniefplo.de El Pab]ll, Caquals a fos cataree (14) dias del mes da oztubre del

2021.

; Z Q\‘ﬂu‘—‘ﬁ Edaﬁ. v ’@wé::

Msmo ECHEVERRI ARIAS " !

Represenianfe Legal
Fundacién Social Gelllea
Contacto: Calle & N.7-56 Barrio Bl Prato—EfPaulll, Coquets
Celular; 3112538158 / emafl: fundaclonsvclalgaliiea@gmall com
EsSCaneago con uambcaf
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Pomm
EL FUNDACION SOCIAL GALILEA ey SeciaL
NIT 801.381-431-8 )
HRMINIE
CERTIFICA:
Que fa sefiora, ANGELA ENCINALES ARDILA, identificada con ceduls de ciudadania No
40.768.485, presto sus servicios lécnicos como GERONTOLOGA uinsulada con un
conlrato bajo [y modalldad de contrato de prestacisn de servicios técnico No CPST-005 def
2021, retacionado a conlinuacion:
—Objgio Piazo Valor | Fecha | Fechade
de terminacién

- Ilelo |

a Prestar sus senvicios tecnicos como
GERONTOLOG, ra desarrollar )
actividades proplas delcargo en el Centro | Cualo - 23de | 30de jullo del |
Vids, en el marco dal Convenio de t{04)meses '$7995 oop | 0 20 .
Asociacidn CA Nro. 002, suscrifo entra | Y eve I del
MUNICIFIQ DE EL PAUAL _CAQUETA v| (09) dias 2021
LA FUNDACION BOCIAL GALIL B4

Cumpliende con ias siqufantes funciones;

s Enlrega do Informes contraclualas (faclura equlvalente, daclaracidn juramontada,
cuanta do cobro, cronograma da aciividadas, informe efacutive) , seguridad soclal ¥
aclividades af covrdinador en lus fechas eslinuladas por &sta para of cumplimisnto
de los lampos eslabisnldos poraldma da supervisién

= Pariicipar en log procesos de Inducclén o refnducsldn af personsl ¥ forlalecimiante
do eapacidadas que ss pragraman desda la Fundacisa,

¢ Enlfregar mensualmente un Backup de los Inslruméntos, documentos, acivijades,
;eg!s[;tm fologréifice y deméds evidenclas qua generen en Ja elecuclén de sus

unclones.

* Apoyo en Plan de mejora, en caso que se encueniren hallazgos frenta a los
iineamlentos de ia Resgolucitn 0552018

» capacilacién mensual al persenal sobre técnlcas de culdado con af adullo mayor.

= raalizar acolones educatives de manara semanal gog log 180 bensficlarios del
Programa, acords a cronograma presentado con anterforidad y aprebado por Ja
Coordinacidn def programa

« Cumpllr con ef raglamento Interno, velar por lag buanas relscisnes inlempersoneles
con los baneficiarios del programa

Dado en el Munlcipio de B Paujll, Caquetda las dos (02} dlss dal mes ds agosio dal 2021,

Lugé’ﬁfé‘sn%ggﬁég?a §§§ﬁh‘s“ erri Ovios

Represenianta Legat
Fundacién Soclsl Gallies

Contacto:Calle 6 N.7.66 Barrio El Prado — Bl Bagjl, Caguets:
Celular: 3122538159 J emall: ftmda:[unsada{gamaa@mnan.mm
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FES-CERT-2016-085

EL SUSCRITO SUBGERENTE ADMINISTRATIVO Y JURIDICO DE LA FUNDACION
PARA LA SALUD, ENUCACION Y DESARROLLO INTEGRAL DELAS
ORGANIZACIONES SOCIALES — EUNDAFES
NIT. 800.582.157-8

CERTIFICA

EL SUSCRITO ASESOR JURIDICO DE LA FUNDACION PARA LA, SALUD, EDUCACION
Y DESBARROLLO lNTEGRALDEMLAS OF\;GANL?AGIBNES SOCIALES-FUNDAFES
T. 800 582 1579

CERTIFICA:

Que la seflora ANGELA ENCINALES ARDILA, Identificado con cédula de cludadania N©
40.769.485 de Florencla, ha suscrilo con la Fundacion para 1a Salud, Fducacién y Desarrolio
inlegral de las Organlzaciones Sociales FUNDAFES, donde desempefe actividades .como
Coordinadora General, toordinaido y supervisanda los proyectos de pablacisn vulnerable,
segin ardan de Prestacion de Servicios No:

; : FECHA ESTADO
CARGO CONTRATO | FECHAINICIO | -hCHA
Coordinadota  { FD-ADM-13 do 11042018 mc[‘g;g?e o | Duidado
Canarzl 2018 o1

En ﬁ;& n;arco de la anterior orden da preslacidn de servicios desempefio las siguiantes
aotividades:

1. Servir da apoyo profesional y Téenleo 4 Ios directivos de Ja Fundacién en ef procese
de toma de decisiones, con el fin de obtener los resultades esperados.

2. Reallzar comité técriico af Inicio de cada contrato yfo conyanio en conjunlocon el drea
de supervisidn, para establecer fechas modelo de informes y requlsifos a-presentar
para ia-debida ejecucidn.

3. Supervisar y coordinar la elaboracién y entrega de jos Informes de Ejecusion da
aclividades mensual, de los convenlos suscrltos ante los emas terrtoriales en las
fechas y condicionas establecldas.

4, Realizar o procese de induccidn al personal contratade en ef marco.de [os conirafos
y convenlos suscritos porparte defa Fundaclén en apoyo con ¢l drea de supenvisian,

5. Velar por &l cumplimlento de ias Leyes y normas, pollticas, procedimientos, planes,
pregramas, proyeclos y metas de la Fundacion.

8, Coadyudar con los coordinadores de programa y la coordinecién del area de
supenisidn de i Fundafes, enlaproduccidn de informes de cada uno de los convenios
R Ty - o e L T i A Ty et i =]
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¥y contratos suscritos por parle des ia Fundacidn varificands qué cada uno de eflos se
realice de manera técnicay acorde con Io requstido por los.contratantss,

7. Adelantar habilitaciones e inscripciones en aspactos técnicos de los servicios
prestados por'la Fundacldn, Asf mismo coadyudar con 1a. coordinacitn de provecios
extarnos en los trdmiles administrativos v generales que se requisren para 6! normal
Tunclonamiento del éraa.

8, ‘Efaboraret PAl {Plan de Aclividades integralas) de- cada uno da los municipios donde
1a Fundacion tiene convenlo,

B. Supervisar el cumplimiento de los estdndares da la Rasoluclén 055/2018 encada.uno
de los.municipios donde Iz Fundacidn Uane convenla,

10. Coordinar y supervisar fos proyectos que Hene la Fundacion con poblacién en
condicidn de discapacidad Famiias vuinerables),

11, Supervisar lodos fos convenios que [a Fundacion FUNDAFES adguiera durante la
vigencia del 2018,

12. Suscriblr log contratos de apoye y/o aporie de la Fundaclén coma Profesional, en e}
marco de Tos confralos .y convenios que Ia misma calebre con entidades terrioriales.

13. Las demas que ef Berenle General y su supervisar {a imparian y se encuaniren
directamente relacfonados con 1a.gjecusitn del presente contralo,

Esla cerifficacion. se-explde a soliciiud verbal dei interesado, dada en Florencla Caquetd, ef
velnticuatro (24) da eneto de dos mil diecinueve (2019). Con desting a Iz hoja de vida,

Cordialmente,

_~~ J0RGE LUIS LARA ANDRADE
=" Subgerente Adminfstrativo y Juridico
FUNDAFES
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FESLERT-2020-085

EL SUSCRITO ASESOR JURIDICO DE LA FUNDACIGN PARA LA SALUD,
EDUCACION Y DESARROLLO INTEGRAL DE LAS ORGANIZACIONES
SOCIALES-FUNDAFES

NIT. 900 582 157-9

£

CERTIFICA:

Que lasefiora ANGELA ENCINALES ARBDILA, identificada con cédula de cludadania N°
40.768.485 de Florencia, prestd sus servicios en la Fundacion para Ia Salud, Educacidn 'S
Desarrolin Integral de las Organizaciones Soclales FUNDAFES, donde desempeiit el cargo
de COORDINADORA DE FROGESOS, disefiando, planificando, ejecutande y evaluando
planes de control y seguimiento a los programas de atenclon integral que ejecuta Ja
fundacién: Promoviendo de-ésta forma el fortalscimients comunitario e inclusidn soclal con
poblacldn vuinerable, como o es infancia, adolescencla, adulte mayer ¥ poblacidn en
condicitn de discapacidad, Lo antsrior s realizé en diferentes convenios:ejecutados porla
Fundacidr en los distintos municipios def departamento de! Caquets.

El(la} referido(a) sefion(a} ha suscrito con fa fundacitn Jos sigulentes contratos da prestacion
de saqviclo:

- R e - .'[ FEGHA ‘ FEGHA N -!EUGARJ.BE ) E‘STNADG'
CFARGO [CONTRATO | o | eRmiNacion, suecucion|
Gerantéloga | o7 S0T000% | 1sing016 | s1rraiz01e | PHORENCIA | Liquidado
Gerantsloga | Fo-00 10412017 | 27mzr047 | MORELIA | Liquidado
Gerontéloga | £ SF0% 17/08/2017 | 18p2r017 | T-ORENCIA {Liquidado
PSP.14-  CARTAGENA, { Liguidada

Gernntbléga 0000003 17/05/2017 |  27M2/2017 DEL CHAIRA

e T R TR eemmeims

Ghclma, Calle 37 Ne 3885 B! Acsizura Reranade, Soluler 3148050871 Siptaesie
Ermnl contactenceNundatescam




Gerortéioga | o 1os 1052017 | 41oiosrpty | VALPARAISO | Liquidada

Geronitloga | oror 2808017 | 2emzpoty | ELPAGE  Liquidadae
| CMF0G2/2017- FLORENCIA | Liquidado |

Gerontéloga | o' oo | 1811202017 | 3122017 | ,

Coordinadora | FD-ADM-13 FLORENCIA { Liguldado

General | do 2018 1032018 | 31/1272018 o
‘Coordinadora | FD-ADM-02 . ; FLORENCIA | Liquidado
i procesos | te 2019 O7/01/2019 | 311272019

o«
n

Durante el desstrollo de dichos contratos [a contratisia ANGELA ENCINALES ARDILA
cumpllé a cabalidad con las obligaciones asumlidas. Ademds, se caractarizé por ser una
persona {der y proactiva, con sltas capacidades para coordinar grandss equipos
interdieciplinadios e Inlerprofesionalas, manieniendo slempre buenas relacionas
intarparsonales, demostranda a su vez ser una profesional honesta y responsable an &l
desempafic de sus obligaclones,

En- el marca. de la anterlor orden de prestacién de servicies desempefié las siguientes
aclividades:

Servir de apoyoe profesional y Técnico a los directives de la Fundacion en el procesc
de toma de declslones, con el {in de obtener Ios resultados esperados.

Realizar comits i&cniso al inicie de cada contrato yio convenlo en conjunto con sl
drea de supsnisidn, para establecer fechas moedelo de informes y requisites a
prasentar para la debida sjecucitn.

3, Supervisar y cocrdinar la elaboracién y entrega de los informes de Ejecucitn de
actividades mensual, de los convenios suscriins ante fos entes termtoriales en fas
fechas y condicionss establecidas.

Realizar el praceso de induceién al personal contratado en e marco de los contratos
y-convsnios suscritos por parte de la Furidacién en apoye con el drea de supervisian.

5. Veldr por el cumplimiento de [as Leyes y noymas, politicas, procedimientos, planes,

programas, proyectos y metas da la Fundaciin,

Coordinar Ios equipos interdiscipinarios. ¢ interprofasionales que laboran en fos
diferentes proyectos que ejecuta ia fundacion.

SIIAS, o
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7. Verficar la correcta realizacion de informes de cada uno de los convenios y
contratos suscritos por parte de la Fundacién comprobando que cada uno de slios
se realice de maneratéenica v acarde con io requerido por Ios contratantes.

8. Adelantar habiitaciones e mscripciones en aspectes técnicos de Jos sarvicios
prestadaos por la Fundacién. Asf mismo coadyudar conla coordinacién de proyecios
exiemos an los frdmites-administratives y generalss que se requieren para al normal
funclonamianto del drea.

9, Elaborar el PA! (Plan de Actividades integrales) de cada uno de los municipios
donde la Fundacion tiene convenia.

40, Apoyar junto con la Administracidn Municipal de cada tino de los"municiplios 1a
Autorizacién de funcionamiento de lus Centros Vida, que exige la Resolucidn
0552018,

11. Supervisar el cumplimiento de los esldndares de la Resolucién 055/2018 en cada
urio-de‘les municipios donde {a Fundacién tiene convanio.

12. Coadyudar en Ia elaboracién’y seguimiento de ja politica da Infancia y adolescencia.

43, Coordinar y supervisar Ios. proyecios que tlene la Fundaclon con poblacidn en
condiglén da discapacidad (femillegiuinerables).

14, SJparﬂsﬁr iodos los convanlos qua la Fundacion FUNDAFES adquiera durante fa
vigencis del 2010,

Esta cerificacion se expide a solicitud verbal del Interesado; dada an Florentia etdla 24 de
eners de 2020. Con destino a l1a hola da vida.

Cordialmente,
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4 N NEPARTAMENTO DEL META
¥ 2 MUNICIPIO DE GRANADA
N DESPACHO
EL JEFE DE LA OFICINA ASESORA JURIDICA
CERTIFICA

Que revisados s archivos del MumCio de Granada, se consiato que #
Municipo de Granada suscribié con i@ Sefora ANGELA ENCINALES ARDILA
dentificacto con cedula de ciudadania No 40 768 485 de Florencia Caquetd

ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIO No 210.29 18.48 | 2006

OBJETO Contratacion de servicios en admmstracion  de  Servcios
gerontoikdgico en apoye 3 grupe de fomento promocitn y prevencion Je 1a
sacretana de proteccion social y acondmica

Ouracion Cualro (4] mesas

Fecha de inicio; 15 de agosto de 2006

Fecha de terminacion: 18 de diciembre de 2006

Valor total: (13 530 000) trece milones quinientas treinta Mil DesOS

ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIO No 210.25 11.24 / 2007

OBJETO E| contratsta se obliga para @i contratante a prestacion de  senicios
gerontoiégco para 1a realizacion de actvidades de apoyo al grupo de fomento
romocidn y prevencidn de la secretana de proteccion soc@l y 8condmica
sspacificamente &n ko retaconado £on alguna de las actividades de' proyeclo
an salud de la wiolencia ® ion de la politica de saiud mental y
rocwcronaemdemamademmadalmmmm
nasica. contenidas en ta circular 018 de 2004 del CNSSS. iograndic de esta
manera Jna respuesta oportuna a las diferentes necesidades oe la comunidad

Duracion once [11) meses

Fecha de inicio: 26 de enero de 2007

Fecha de terminacién: 19 de dicermbre de 2007

Valor total: (12 0687 200) doce millones sesenta y siete i JOSCIENIos pesos
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DEPARTAMENTO DELMETA
MUNICIPIO DEGRANADA
DESPACHO
ORDEN DE PRESTACION DE SERVIGIO No 11012005 il

OBJETO: Mejerar Ia galud integral da.andiancs, nifies desplazados indigenas,
intervinfendo  sobre los faclotes ce riesgo, desamcllands programas
comunitarios e fntergenerationales dentro de estratagiag da cullum de salud,
Tecreaciiny ooupadidn.

Duracidn: dos {2} meses,

Fecha de iniclo: 03 de marzo de 2000

Focha de tarminaelén: 02 da mayo de 2005
Valor total; (3.000.000) Tres millonas de pesos.

ORDEN DE PRESTAGION DE SERVICIO Na 186/ 2005

OBJETO: Mujurar 1a salud Iniegral de agsiancs, niflos despiazados @ Indigenas
y matires cabeza de famila.

Duractdn: trés (3) meses.

Freha do infefo: 04 de mavo de 2005

Focha do torminaclén: 63 de Agesto de 2005

Valor total: {4,500.080) Cuatra millenesquinientos mil pesos.

Tz Scinit e granada oy siwte {7} 2w def nas e OChw
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MUNICHRIL DE FLORENCIA

CLSECRETARIA ADMINISTRATIVA

v

Florentia, 2§de,juﬂu de 2006
K3 o
EL PROFESIONAL UNIVERSITARIQ DEL AREA DE BIENESTAR
i SOCIAL Y TALENTO HUMAND
HACE CONSTAR

-

-
.

Que ja Dacta?ra ANGELA ENCINALES ARDILA, Identificada con Iz cédufa de cludadania No. 40.679.485

expedida. en Elofencia, prasts sus servicles ol Municipia asis kot -
- JEFEAREA SALUDY SANEAMIENTO, del 28 da ngosto de 1998 al 30 de abrif da 1997, (SE AFILIO AL,
15S EL BIDE SEFTIMBRE DE 1998)

L] L) M emrpher WA E

- COORDINAUORA PROGRAMA REVIVIR, del 1° de febrems de 2001 al 30 de ebdil de 2001 {3 meses)
Orden de?SeIVICEO Ho, 019 de febrero 1° de 2001 (NO COTIZO)

» COORD! ORA PROGRAMA REVIVIR, del 1° de mayo de 2001 al 30 de Julio de 2001 (3 meses)
Orden delserviclo No, 107 de mayn 19 de 2001 {NO COTIZD)

- GOORDIEADORA PROGRAMA REVIVIR, dol 3 de agosto de 2001 al 2 de onlubie dz 2001 (2 meses)
Orden def:rv‘icic No. 124-de agosto 3 de 2007 {NO EOTIZO}

« COCRDINADORA PROGRAMA REVIVIR, del 3 de octubire de 2001 21 30 de diclembre ds 2001 (Imeses
28 dras) gcmlralu da servicio No. 043 de oclubre 3 do-2001 {NC COTIZD)

= COORDINADORA PROGRAMA REVIVIR, del 1° al Z8 de {ebrers de 2002 (28 dies} Conlralo da servicio
Mg, 010 gfabruro 19 de 2002 (NO COTIZO)

- CODRDINADORA PROGRAMA REVIVIR, el 1° de marze ds 2002 al 30 oa abrl da 2002 {2 masas)
Ordan dw §arvicto No. 053 da marzo 1°-d4e 2002 (NO COTRD) "
~ s

——— », COORDINADORA PROGRAMA REVIVIR, dal 1* do fubraro do 2003 af 30 de obill de 2003 {3 meges).
TUpRe s =Y Gonltalo : Sorvicio No. 110 deenero 31 da 2003 (NO CONZQ) - :

} - COORDINADORA PROGHRAMA REVIVIR, tsl 1% ds mayo ua 2003 8} 30 do juliz de 2603 {3 masss)
- Orden de sprviclo Now 178-da abd| 23 de 2003 (NO COTIZO)

~ COORDINADORA PROGRAMA REVIVIR, dol 1 do sgoslo de 2003 ol 0 dp dicispmbre’ ds 2003 (5
mesaa) Colilralo do sorviclo-No, 045 da egoty 1°dp 2003 (NO COTIZO) ¢
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C DEPARTAMENTO DEL CAQUE’I‘:iLL
preererrenet i om INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE SALUD
:\hh%:‘ﬂém:l:fo. g NIT‘BO'UJQ&?JI-G

Pon fucrtoi-Sited

LA JEFA SECCIONAL DE RECURS0S HUMANOS
DEL INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE SALUD DEL CAQUETA
HACE CONSTAR:

Que 1a Gerontologs ANGELA ENCINALES ARDILA, identificada con la cédula de ciudadania
nimero 40.769.485 de Florendia {Caquetd), prestd sus serviclos al Instituto Departamental de

Salud del Caquets,jsegiin el sigulente detalle: .
CONTRATO DEP ESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES 013797
Fecha: ] 14 de agosto de 1997
Objeto: L] Desarrollar v ejecutar @l Proyecto de Promocidn y Prevencidn en fo
H Tercera Edad en el Centre de blenestar del Anclanc “San Vicenfe da
b Paul” de Florencla,
Plazo; ! 15 da-agosto al 31 de didembre de 1987,
Valor: 3 % 3.082.567
ENTIDAD: % Centro de Slenestar def Anclano “SAN VITENTE DEPAUL”
CARGO: 5 DIRECTORA )
PERIODO: g Sdefebremde 1998 2l 10 de enero de 2001
MUNICIPIG: % FLORENCIA ~ CAQUETA
ORDEN DE PRES{ACIﬁN DE SERVICIOS P-060/03
Fecha: i 11 dé septiembre de 2003
Objeto: : Desarrollar dos talleres de dos horas cada uno sobre “Armonizadidn y
: convivenda, entre fos mlembros de la famllla™ y ™a vejez una
oportunided para vivir” dirigido 8 persoqas de la tercera edad de los
§ municipios del departamento.
Plato: dos dias *
Valor: % % 120,000 '

Se explde para adj%nbara Hoja de Vida.
En Florencia, a los 22 dias de junio del 2006

y Fé‘ﬁ'ﬂ.&.\qA
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CONTRALORIA

GENERAL DELARIPODLICA

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

CERTIFICA:

Quetna vaz consultado el Sistemn de Informacidn del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR, hoy Tanes 22 de
enero de 2024, « los 18:52:09, ol niimero de identiicacidn, wlacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMORESPONSABLE FISCAL,

Tipo Documento ICédula de Cludedanfa‘s . ..,
No, ldentificacidn 40789485 )
Godigo de Vesificicion: 40769485240122185200 =

Bsta Contificasidn epvilida en todo el Territorio Naclonal; stomprey ctiando ol tfpd yrifimera consignadosen el
respeativo desumernto de fdenificactdn, coineldan eon losaqui registrados.

De conformidad con ¢f Decrelo 2150 de 1995 y Ja Resoluclén 2204815 degctubre do 2004, In firma mecdnica aqul
plasmuda tiene plena validez pars todos los clectos legales,

—

l.' O PUENTES
Gontrafor Detygade

Generd: WEB
' Con el Cadigo do Verificacian padde constatar [z anleaticidad del Cenlioado. con=
Cm&gﬁg 44-35 Piso 1. Céd!ga'?wallllﬂ?l FBX 5!87009-130 maldet
O] Colombia Coalor GeaertLNC, BOGOTAL D, 0 i
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GERTIFICADO DE ANTECEDENTES ]

156131
FROEURABE@‘]A CERTIFICADO ORDINARIO Pl § A 01
GENERALDRLA No. 238640077

Hogoth DE, 22 deenera dei 2024

12 PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION cettifica que una vez consiliada ef Sistemz de informacidn de Registro de Sanciones o Inhabiidades
{SIR))., ol{la) sefiara) ANGELA ENCINALESARDILA dentiicadola) con Cédula de ciudadania nimern 40763486:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

Cugnda as trala do nombramiento o posesidn en cargos que exfjan para su desenpofio aysancia do aptecadentos, sé&cerifisardn todas ny

ADVERTENCIA: La certifieaelén de antecadentes deherd contener las anclodonas do las sanclones o Inhabliidades que'se eneaentren vigentes,
ancteciones qus figuren an &] rapistro. (Articuls 235 Lay 1852 de2018)

NOTA: 5 cerlificade do antecadsnles disdplinados es un docimento que contiena 1a3 anotecionss v Inhabilidedes generadns por sancionas penales, ¢
disciplinarias, Inhabilidades que so dativen de Jas rolaclones contractuales con ef extado, da fos fallos con respanseblidad fscal, do foy dodisiones da
{ponda dla Invastihura ¥ 4o fas condanas profaridas contr gervidarns, axeafviderss pithlfcas y parliulares que desempefienfincionss piblicasen |
sRarcllo daln areldn darapoticién o liamandanic en garantis, Ests dogurnents tina efoctos pars assator al westor pihlice, unloo témines.quo
Testablezen 1 loy o damas dwpasisiones vigantos. 8o infegnin 4l registio do'entasedantss salamonte 93 repostas qua hgen ins

naclanales colomblrnas. En eaza da nambramisnin nsuseripeién de confrotos con ol satado, es responsabilidad da la Entidad, validar fa Infermackin
que presania & ssplanto on fa pigina web: hiip:/Awey, procursuria.gov.eafparialioniseadantes himl

CATASNAE NN

CARLOS ARTURD AREOLEDA MONTOYA
Jota Diisién da Relasfonamients Con 1 Cludadano

ATERCION

ESTE CERTIFICADC CONSTA DEOF HOIA(S], SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD, VERIFIQUE QUE £1. NUMERO DEL CERTIFICADO 5EA ELATSMOEN
‘TODAS LAS HOJAS.

Divisitn de Relacionamianto con ef Cludadana,
Linea graluila 016000610315} quefas@procuraditia.gov.co
Corera. 5 No. 13- 60 Plso 1 Phx 5878750 ext, 13370; Bogats D.C.
waw.procuraduria.govica
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HitpsHfsrvenpeipolicia.gov.co/PSCHim_cnp_consuiln.aspx

= X " = s —

Consulta RNMG

@ Policfa Nacional de Colombla
{2 (Default.aspx) _0_\_

E B W AERERE W R hinanil ol L2 4 hinit

Portal de Servidos al Cludadano PSC

- . L

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

A Consuita Cludadano

| a Policfa Nacional de Colombia informa:
Que-a [ fecha, 22/01/2024 06:53:53 p. m. el ciudadanc con Cédula de Ciudadanfa N°, 40769485 »

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De canformildad con la Lsy 1801 de 2016 "Par la cual 52 explde = Codigo Nacional de Sequridad y
Convivencla Cludedana®. Registro nberna de validacidn No. 83890590 . La persona Interesada podrd
varificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web Institucional digitando
hitps:/fwww.policia.gov.co, mend ciudadanos/ consultz medidas correctivas, con €l documento de
Tdentidad y fa fecha de expediddn del mismo. Esta consulta es vélida slempre y cuando ] nlimero de
ciédula corresponda con el documentn de Identidad suministrade.
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*oliclt Wacfonal de Colombila Tipsthiniccedentes.potic.govieo: 7005/ WebJudicial/formAmecedentes...
Ten "
HODSOG v §

poLICIA NACIOMAL
DE COQLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

t.a Policia Nacional de Colombia informa:
Que slendo las 06:52:23 PM horas del 22/01/2024, al cludadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N® 40768485
Apellidos y Nombres: ENCINALES ARDILA ANGELA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de confarmidad con lo establecida en el articulo 248 de la Constitucidn Palitica de Colombia.

L R L R YL e Lo

En cumplimiento de la Senfenicia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
Corie Consfitucional, la lsyenda *NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES" aplica para fodas agpellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial compsiente haya dacrelado la axtincidn de la
condena o la prescripcicn de la pena.

Esta consulta os valida slempre ¥ cuando el ntimero de identificaclén y nombres, correspondan
con el documento de identidad regisirado y solo aplica para el lerritorip colombiano de acuerdo
a [0 establecido en ef ordenamfento constitucional,

$i tiene alguria. duda con el resultado, consulte [as preguntas frecugptes o acérquese a fas
instalaciones de la Pollcla Nacicnal nmids cercanas,

rreeidn Andrtaiiiondaw It
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porvenir

sdlo hay urm

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicdn de admmistradors dol

FONDO DE PENSIONES Y CEBANTIAS FORVENIR
MT P63 44351 3

CERTIFICA QUE:

ANGELA ENCINALES ARDILA, identificado(a) con cédula de cludadania 40.769.485, se encuentra afiiado(a)
&l Fondo de Penslonps Obligatorias Porvanir y al Fondo de Cesantias Porventr,

Lz presenta ceflificacitn sa.explde el 23 de Ener del 2024,

Cordiaimanta,

Gerancia da Cllentes

Grupo

FHist e AVA L
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% EPSSanitas

NOEEITG CORERDMISE § 3 cgni
CE.D08 - 0000000100 - 2024

CERTIFICA

Que Ja(s) persona(s) reinclonadn(s) a continuaciin esti(d) o haln) estado afilindo(s) a

TIPG Y NUMERO DE IDENTIFICACION CC40769485
NOMBRES ¥ APELLIDOS Encinales Ardilz Angeln
TIPODE AFILIADO Segnnda Cotizanta
TIPO DE TRABAJADOR N/A

FECHA DE AFILIACION AL REGIMEN 01708/202
ESTADODE AFILIACION Vigente

ESTADO DE SERVICIO Habllitado

REGIMEN Conrelbutivo

La presente se expide a nombre do Encinoles Ardila,Angela , a Tos23 dias del mes da cnero ded afio 2024,

NOTA: Esix certificacidn na constituye pprobacidn de trasiado, nf es docemento valido para solichor
servicios médicos,

@Aﬂ. 6%—!1&41-0

Bunny Yeriza Sarmienfo Vanegus
Coordinador Gestidn de la Afilincitn
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 130 de 1.996, 489 y 443 de 1 998)

r (Tizg) Ty Tt 2 OETero

Lugo Chilatra Wilson
AL OMALTAD A
lcc X ce PAS F M X Colombianc
[LERNET& ML TAS ———
PRIMERA CLASE SEGUNDA CLASE X b HI7491307  Om a3
FES 1A ¥ cirdi AR OF deAL ship %015 COWTN DE CORUIISOROEI -
FECHA OIA[ 2 5§ Jmeal 1 2 Jwo [B 8] San Antanio Getucha
PAIG C cbyrmtsia PAIS Cakormtic 0ePTO aquetd
pEPTO Caqueld MUNICIPIO NG
HALIPTIFIC VOIDrGes e TELEFOND  3) 2351 (03 EMAIL wisanehilgtradihotesall com
gaisan

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE COMUNA X EL LLTIME GRADG APROBADO | 08 GRADCE 10 A 6 08 SACHALERATO BIUVALEYS A 10% GRADDS 60 A 14c
E LOURSACION BAGC A SECUNDARA v METNe

Yo J2 3 40 [50. ]85 f 70 | 8o |0 |100]11e MES 1 2 Jafol2 0 0 5]

EDUCAGION SUPERIOR (PREGRADO ¥ POSTGRADO)
CHLIGENCIE ESTE ARTO BN ESTRICTO CRDEN ORON GG, EN MODAUDAD ACADEWICA ERCRIGS

TL TECNANOGICA TE (TECNDLOGICA ESPECIALIZADA UN JMVERSITARIA
Qg MG MACSTRIA O MAGISTER) DOC {DOCTORADY o PHD)

MOOAUDAD HO SENESTRRS  JoRAL
A% iChA Acotapas fF &5 ¥ wo

U I X

REL ACIONE AL FRENTE [L NAKERG BF |4 TARETA FROFEQIONAL 15! ERTAMA BIOO PREAETA EN  2ia L o

Y | e OF PARETA
MES A FROFESICGHAL

7 020

ESMECIPIGUE LOS IMIOMAS D'FERENTES AL ESPANGY QUE MARLA LPE BECRIBE DE FORMA REG\0 20 ] HIEN () O MUY mery ]

0omMA 2
WG ES

FRANCES




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA
Persona Natural
{Leyes 190 de 1.996, 480 y 443 de 1.988)

RELACIONE SU EXPERIENC LA LABORAL O DE PRESTATION DE SERVICTDS EN ESTRICTO CRDEN CROMNIL

SOMENZANDC) POR EL ACTUAL

EMPLEQ |

(3 A7) ENTIOAD

ASOCIALCION SINDICAL CALIDAD INTEGRAL

Colombia

UFRAR T AMEN TS RSO O SEal 2 el A s e e Y b s ]
Cagueta Solita
TEL EF s T T AT daa L it s
3184023004 DiA 1 MES O 9 aNo 2023 DA 7 Mes 1 1 afo 2023

CAROG O CONTRATO AL TUA

Psicoiogo

GESESDEWD A

E S.E Fabio Jaramillo Londofio

DIRECCRON

IPS Soirta

EMPLEC 5 CONTRATC ANTERIOR

m PUBLCA DR DA VS
Conscrcic PARPSIVE X Colomina
CERAR TAMENTL AR BS VE Ol AES BLECTROMIC O Fu i
Caquetd Solita G
TR LF 0% FELHA DE NGRESD ¥
3102519123 a2 MES O 1 ARG 2023  fow 2 MES 2023
PR CONTRR L AC TN DEFENDENCIA R ETSi0
Psicalogo Leoniide .P.Clﬂﬂ Fiorencia Cagueta
EMPLED O g oR
EWPGESA (7 ENTIIAD PURICA pcu Fo
“ORFEIEC L X Colombia
O AR TAMENTT AU, 390 CORREQ RLECTRUMCD ENDICAD
Caqueta Mitan corisle
e TS TECVADE NONES)
3202271036 DA 1 MEs 0 7 afi0 2022 Joa 22 wmEs 2022

LCEPENDENCHA
Carmen Elena Salazar Bonilla
———

BRES SOk

San Antonic Getucha

FUBLICA SRV ADA P
FUNDAR A Colomixa
DECAR TAMEN T
MU 8RO CORREQ ELECTRIMCD ENTDAD
Caquela Cartagen del Chaud Fuvdaeior \- o8 gfDd o
TREFUNOS FEC A DE INOREED RO A T RENRD
4358582 oA 27 MES 0 1 ARG 2022 DIA 31 MES 5 ARo 2022
ICARGD D CONTRATT ACTUAL
CERENDENC ORECLION
Psicoiogo Qlga Arenas Cartagena del Chaira
mgs.\ue«mw
BRir a0 s )

ASOCIALCION SINDICAL CALIDAD INTEGRAL Colombea
DEFARTAMENTO
WL L RO CORREG ELEC THONLUO ENTIDAL
Hinla Pitalito
TELEFDAOE ECHA F MORESC RECHA GE RETRD
3118525340 DA 27 MES 0 B ARO 2021 DA 31 MES 1 2 ANO 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL %
NEBENLEYS 4 DR (0.
Psicologe E S E Fabic Jaramillo Londofio |PS San Antonio Getucha
or —— ﬁ e
[ P FESRA o
COLECTIVO MABRU X Coiombia

DT AR TAMENTD

WL VD

Cundmamarca RBogota D C mail cof
151 EF ONOS R WA OF SIGNESD AR T
3057587612 Din__ 15 MES 0 2 ARD 2019 DA 21 MES 7 AND 2021

SARG G TONTRATO ACT AL

DEPErCE N A S
Apoyo paicociol Alexander Vargn Ficrencia Cagqueta
Em?a“m
PRIVAGA -
| ISR
Wl g 5 TROMICO E5 TI0AL

TELEF CHOE

PECHA D# wOBEND

FECHMA DU NE DR

S-N
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ROTA: 8t RECQUICRE ADICIONAR NAS EXFERIENCIA LABCRAL, IMPRIZA NUEVAMENTE ESTA HOJA.
FORMATD UNICO
HMOJA DEVIDA
Persona Natural
(Leyaz 18 de 1,955, 409 y 443 de 1.658)

Inoiaue EL TIEMPQ TOTAL D2 SU EXPERIENCIA LAECRAL EN ARDS Y MESES,

Fr o -

- H +

4 . 'P"C,U'P-MQN e . IENFO DE’EXPER]ENGIA L=
- T L™

SERVIDOR PLIBLICO

EMPLEADD CEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR [NDEPENDIENTE

TOTAL TIENPO EXPERIENCIA

MANEIESTE) BAJX LA GRAVEDAD DEY. AFAMENTO Gttis &1 Ko ME ENCUENTRO GENTRO DE LAS CAUSALES S INHABILIDAD
EINCOMPATIBILIDAD DEL CROSN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EERCER CARGOS EMPLEDS PUBLICOS O FARA CELERRAR
CONTRATOS DE PRESTACIGH DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA,

PARA TODOS LOB EFECTOS LESALER, CERTIFICO QUE LOS BATOS POR M ANOTADOS EN B PRESENTE FORMATO UNCO BEHOIADE
VIDA, SON VERAGES, (ARTICULG Bo. BE LALEY 190/85).

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATIETA

CERTIFICO GLIE LA INFORMACION ACUl BUMINSTRADA 1A SID0 DONSTATATIA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QLT HAN 8100
PREGENTADOS COMD SOFGRTE,

NOWBRE ¥ FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

L4




6 =

REPUBLICA DE COLOMEIA
IDENTIFICACIQN PERSON#!
CEDULA DE QWUDADANIA

1.117.491.307

NUMERO

~ LUGO CHILATRA

il

FECHA DE NaCmienTo  25-DIC-1986

VALPARAISO
(CAQUETA)

LUGAR e N LUEN

1.51 O+ M
E""h:ﬁT\‘l" N L SLIO
18-ENE-2005 FI URT vCiA
FECHA ¥ Lutiast 1 ¢ i iN ".*'9'.71?4-.;;

L/
HE 15 TRADURA NAL OMNA]

SLUAREATRIZ RENGFD LOPE]

E" e sammsmm AT aTARAG L8 444 TANAINT AWNENANT 0N340505154a 02 182122286
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CONTRALORIA

GENERAL OF LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado ef Sisterna de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy miércoles 17 de
enero de 2024, a las 07:4%:11. el nimero de identificacion, relacionado a continuacion. NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipe Documento Cédula de Ci

No. Identificacion 1117491307 ___
Cédigo de Verificacion 1117491307240117074811

Esta Certificacion es vilida en todo el Territorio Nacio
respectivo documento de identificacion, coincidan con

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resofue
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales,

f, LOZANO PUENTES
N

Genero: WEB
Con el Cddigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Cenificado, )
@ Carrcra 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071, PBX $187000 - Bogota D.C Pagina | de |
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA. D.C




Banco Agrario de Colombia

E| Baneo que hace crecer of sompo
Nit : 300.037.800-8

CERTIFICACION

El Banco Agraro de Colombla, cerifica que: LUGO. CHILATRA WILSON,
identificado{a) con CEDULA DE CIUDADANIA No. 1117491307, se encuenfra

vinculado(a) con nuestra entidad en el producto de: AHO - CUENTAS AHORROS,
ntimero 4-758-02-02186-8, con una antigiiedad de DIEZ ( 10-) afio(s).

Se expide en VALPARAISO, a los trece (13) dias del mes de enero de 2021, con
desting a: AL INTERES_ADG

@%} sajpgrarto de Colombla
Loy . i ‘1
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Republica de Colombia UN )

Ministerio de Educacion Nacional

La Universidad Nacional Abierta y a Distancia - UNAD

Ley 52 de 1981, Ley 39 de 1997 y Tecreto 2770 de 2006 |

Teniendo en cuenta que

WILSON LUGO CHILATRA

Cedule de Ciudadanm N*. 1117491307 de Florencia

Cumplio satisfactoriamente [os requisitos académicos exigidos por (a Universidad,
de conformidad con las normas legales y reglamentarias vigentes,
le otorga ef titulp de

PSICOLOGO

Dade en Bogota D.C., of dua 26 de Septiembre de 2020

I M

Kector

Secreraria General

Acta de Grade A* 4551
Fecha 26 de Sepriembre de 2020
Kegtstro de Dl 10719%

Qe MEN TN Libro 23, Tollo 28 %
e Cadgo de Sgpurulad’ JI0CAN O8N LS
. - Cedige Sqpee dr Veshomon TIPMTEes '
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It gkt Nac i s

Ministerio de Educacion Nacional
ACTA DE GRADO No. 4551
ESCUELA DE CIENCIAS SOCIALES, ARTES ¥ HUMANIDADES

En ceremoma realizada el dia 26 de Septiembre de 2020 en la cudad de Florencia y
presidida por el Doctor Edilberto Silva Fierro, Director del CENTRO FLORENCIA, previa
delegacion de la Rectoria, una vez tomado el juramento reglamentanc confing e titulo

de
PSICOLOGO
REGISTRO ICFES - MEN. 3274
A
WILSON LUGO CHILATRA
Identificado con Cédula de Ciudadania Ne 1117461107 ge Flivenca quen Cumpis

satisfactoriamente con los requisitos exigidos en los Hej amentos y Normas Legaies
habiendo aprobado el trabajo de grado itutado

OPCION DE GRADO: DIPLOMADO OF PROFUNMDUACON PARA GRADO EN
ACOMPANAMIENTO PSICOSOCIAL EN ESCENARION DF viOLENCIA. LA HRAGEN Y LA
NARRATIVA COMO HERRAMIENTAS PARA EL ABORDAE P8 OSOCIAL BN E£SCTNAMDS 08
VIOLENCIA. DEPARTAMENTO CALDAS, CAQUETA ¥ PUTUMAYD

Y le otorgd el diploma que lo acredita como tal

En fe de lo anterior se firma la presente Acta de Grado en Bogoth DC  » ios 26 dias
del mes de Septiembre de 2020

M— f""
Mecretars (penerai a

Lonhgn et de cerBmcie WG ey, g




cantumaiag cot ks AR &
prutesicrat or Conmine

.
——————
EATMNARDO USECHE &
Fresidenie dn Conaao Dot

LR

e DR G O

Y

COLEGIO COLOMBIANO DE PSICOLOGOS

TARJETA PROFESIONAL
DE PSICOLOGO

Nz 218861
Fecha deo expodicién. 2020-10-22
WR.BON LUOO CHILATRA

CC tit7ae 07

Sy 1Y g fnan
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GESTION DEL TALENTO HUMANO S

" CERTIFICACION AFILIADO PARTICIPE O La Ioad

Codigo: Fecha: Version: Pagina: QJ HR1l @ Qi
FO—G_LH-024 15/02/2021 No 1 Pagina 1de1

A.S. CALIDAD INTEGRAL

CERTIFICA

Que, el sefor(a), Wgwl.m_idenﬂﬁcado(a) con cedula de ciudadania
1.117.491.307 de Florencia-Caqueta vinculado a este gremio en calidad de Afiliado de acuerdo a las
siguientes especificaciones.

CARGO: PSICOLOGO asi: 1. Realizar 1a atencién en psicologia en cada IPS de acuerdo con ia
agenda programada. 2. Proyectar un plan de trabajo a desarrollar durante la vigencia del contrato
que incluya la disponibilidad y agenda de las atenciones en psicologia, estrategias de promocion del
servicio y demas acciones orientadas al fortalecimiento del servicio en el municipio asignado. El pian
debe contemplar las actividades a desarrollar en el mismo municipio. 3. Promocionar el servicio de
psicologia en el municipio de influencia a través de estrategias de demanda inducida de usuarios
hacia este servicio. 4. Presentar informes ejecutivos en los formatos establecidos por la Secretaria
de Salud departamental, de forma mensual con los avances y resultados en la ejecucion del plan de
trabajo aprobado y al finalizar el contrato consolidar, imprimir, escanear este informe de manera
gjecutiva para la entrega a la entidad contratante. 5. Diligenciar claramente los formatos y planillas
que se utilicen en las atenciones de los usuarios. 6. Realizar el plan de atencion a victimas del
conflicto armado con enfoque psicosocial, como lo establece el articulo 88 del Decreto 4800 del
2011(contratos de eventos con servicios de psicologia). 7. Apoyar a ia intervencion individual e
implementacién de estrategias en salud mental de acuerdo a las directrices emitidas. 8. Participar en
las jornadas extramurales tanto urbanas como rurales programadas en cada IPS; promocionando la
salud mental y la prevencion del riesgo en la comunidad. 9. Articular y socializar con cada ente
territorial sobre los programas Psicosocial que se estan desarrollando en cada uno de ellos. 10.
Apoyar las actividades de deteccién temprana y prevencion de ia enfermedad individual y colectiva,
desarrolladas por la ESE Fabio Jaramillo Londofio en cumplimiento de sus compromisos
contractuales. 11. Participar en la elaboracion del modelo DE ATENCION EN SALUD MEDIANTE
LA ESTRATEGIA APS de acuerdo a los lineamientos establecidos por el Ministerio de salud y
departamento del Caqueta y presentar avances de manera mensual. 12 Hace parte de este
convenio sindical el anexo nimero 01 donde se establecen de manera mensual las metas a realizar
por cada perfil, las cuales seran verificadas por cada coordinador de la IPS, y estas seran a su vez
base para liquidar las compensaciones mensuales. 13. Velar por el buen uso y custodia de los
equipos, herramientas, y elementos muebles a su cargo dados para el cumplimiento de sus
funciones e informar cuando estos requieran mantenimiento y/o reparacion. 14. Informar con
anterioridad la solicitud de cambios de turnos, diligenciando la solicitud de permiso con Visto Bueno
del superior inmediato. 15. El afiliado participe en el desarrolio de las actividades propias del proceso
debera cumplir con las disponibilidades requeridas por necesidad del servicio. 16. Asistir y participar
en los cursos y actividades de capacitacion que le indique la Agremiacion, so pena de imponer ias
correspondientes multas y/o sanciones, para aquellas inasistencias que no se encuentran previamente
justificadas. 17. Realizar ia entrega del perfil dependiendo del proceso al cual se encuentra vinculado,
con toda la informacién y gestion documental producto de la actividad desarroliada durante la
ejecucion del convenio, teniendo en cuenta que es informacion que pertenece a la institucion

[ Proyecto Giona Constanza Sanchez (Talento Humano) T Revisd: Gloria Constanza Sanchez (T alento Humanc) T Aprobo. Sandra Patnicia Coy (Rep.Legal) |
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MOS TODOS

PAPSIVI & RBC

RL-P-030

LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL DEL CONSORCIO PAPSIVI

CERTIFICA

Que la Profesional WILSON LUGO CHILATRA, identificado con cédula de
ciudadania No C.C 1117.491.307 de Florencia, Caqueta, presta sus servicios al
Consorcio PAPSIVI como PROFESIONAL PSICOSOCIAL: asignada al municipio
de Solita del departamento dei Caquetd; mediante Contrato de Prestacién de
Servicios Profesionales No. SR07 desde el 01 de enero de 2023 al 06 de
julio de 2023, con el objeto Implementar la estrategia Rehabilitacién Basada en 12
Comunidad orientada al acompafiamiento individual y fortalecimiento familiar, de
personas con discapacidad entendiéndose esta como persona que presenten
deficiencia en estructura y/o funcién, limitacién para la actividad y restriccién en la
participacion, en el proyecto denominado “IMPLEMENTACION DEL PROGRAMA
DE ATENCION PSICOSOCIAL Y SALUD INTEGRAL A VICTIMAS, ESTRATEGIA
DE REHABILITACION BASADA EN COMUNIDAD A LA POBLACION VICTIMA Y
POBLACION CON DISCAPACIDAD DEL DEPARTAMENTO DE CAQUETA”.

Tiempo durante el cual, ha desempefado las siguientes funciones.

1. Elaborar el cronograma de actividades para el cumplimiento de las obligaciones y de acciones que
garanticen el cumplimiento de los objetivos y el alcance de las metas de cobertura de la Estiategia
Rehabiiitacion Basada en la Comunidad y realizar seguimiento mensual de! mismo.

2. Asistir a jornadas de Comité Municipal de Discapacidad, para la socializacién de la estrategia RBC y

entrega de avances y resultados.

Realizar un anélisis del contexto, dentro del cual se identifique mapeo de actores. la oferta institucional

orientada en el municipio a la Atencion de la Poblacion con Discapacidad y el fomento de los procesos

de inclusion, aspectos socioecondmicos, geograficos y demograficos del municipio.

w

Complejo Empresarial Santa Helena -Oficina No 1
i Carrera 11 No 42 Sur 585 Barric les Molinos
| Celular: 3222173839 - 3208804559
Email: consorciopapsivi@gmail.com
| Florencia - Cagueta




GESTION DEL TALENTO HUMANO
REGISTRO DE RECIBO Y DEVOLUCION DE EQUIPOS Y | . cilidard)
| HERRAMIENTAS ] L J Intearal
Cédigo: Fecha: Versién: Pagina: g Soribyent ol
| FO-GTH-016 02/12/2019 No 1 Paginazde2 |

prestadora del servicio contratante, en virtud de

el afiliado participe contribuye en su ejecucion

la ejecucion del contrato sindical suscrito y del cual

FECHA DE INGRESO: | 01 DE SEPTIEMBRE DEL 2023 | FECHA DE RETIRO. | 07 DE NOVIEMBRE DEL 2023

CARGO: | PSICOLOGO | PROCESO: | CONTRATO- EXTRAMURAL

 MODALIDAD DE CONTRATACION:

Convenio sindical sujeto a extincién del contrato sindical

ASIGNACION PRESUPUESTAL:

DOS MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE.

($2.500.000)

Se expide en la ciudad de Pitalito Huila, a los doce (12) dias del mes de diciembre de 2023.

tARMY

SANDRA PATRICIA COY MUNOZ

Representanta Legal

[ Proyecto Gloria Consianza Sanchez (Taienio Humano) | Rewiso: Glonia Gonslanza Sanchez (Talento Humano) [ Aprobo: Sandra Patncia Coy {Rep Legal]
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PAPSIVI & RBC
Identificar en el municipio que se le sea asignado, a las familias, de las cuales 1 miembro cuente con

discapacidad, distribuidas en 4 cicios de atencion, para desarrollar acciones del componente de salud
(fortalecimiento a la baja complejidad) en forma domiciliaria {minimo B sesiones), con el fin de socializar
la Estrategia Rehabilitacion Basada en la Comunidad e intervenir en areas afines a la psicologia a nivel
individual y familiar de acuerdo con la necesidad identificada en la Persona con Discapacidad, el
cuidador, y Ia familia, con el objetivo que se fortalezcan vinculos, distribuyan roles, se desarrolien
relevos de cuidado y relaciones de género.

Aplicar Apgar Familiar (analizar 5 funciones basicas: Adaptacion, Participacion, Gradiente de recurso
personal, Afecto, y Recursos) como instrumento de evaluacion de la funcion familiar en relacion a la
discapacidad, a los integrantes de las familias identificadas para cada ciclo, con el fin de realizar
Intervencion, seguimiento y orientacion. De igual manera aplicar el Zarit para conoger la presencia o
ausencia de sobre carga del cuidador.

Realizar un analisis de riesgos a nivel individual y famifiar a partir de la informacion ohtenida con los
Instrumentos de medicion y de la primera visita domiciliaria para cada una de las personas con
discapacidad y sus familias. Para desarrollar la presente actividad, es necesario solicitar el formato
establecido por la entidad territorial.

Realizar plan de trabajo individual y familiar para el desarrollo de las atenciones domicifiarias desde el
area de psicologia para cada una de las familias atendidas de acuerdo a lo encontrade en el
diagnostico. este debera ser concertado con fas PcD, sus familias y cuidadores e ir reforzado con un
plan casero que sirva como instrumento para que se promueva el cuidado, control y descarga
emocional de las Personas con Discapacidad, cuidadores y familia, se fortalezcan vinculos. la
distribucion roles, se organicen relevos generacionales de cuidado, relaciones de género e
identificacion de redes de cuidado familiar, comunitario o institucional.

Realizar un estudio de caso por cada ciclo, el cual permita fortalecer el conocimiento del 8quipo
interdisciplinar en relacion con la forma de abordar I situacion de discapacidad dentro del hogar en la
Atencion Psicosocial, familiar y de rehabilitacion fisica.

Capacitar a funcionarios del sector de salud para el buen trato e inclusion a los servicios de salud a la
poblacion con discapacidad y sus familias, como también en el fortalecimiento de apoyos y ajustes
razonables con los cuales deben contar y estar sensibilizados (Resolucion 1904 de 2017).

Apoyar la vinculacion de las PVcD y PcD, sus familias y cuidadores a los grupos de autoayuda. En
casos de que no existan apoyar su creacion. Motivar para que estos grupos participen de los
programas de promocién y mantenimiento de la salud locales.

Identificar los programas de promocion y mantenimiento de la salud, existentes en cada municipio
priorizado, motivar a las PcD, PVcD y sus familias a participar de estos y garantizar su identificacion e
inclusion por parte de Ia Institucion prestadora de salud.

Canalizar cuando sea necesario a la persona con discapacidad o su familia a los senvicios de salud
{atencion médica y de rehabilitacion funcional) u ofros sectores en el marco de la Estrategia
Rehabilitacion Basada en la Comunidad: y realizar seguimiento a las canalizaciones. Para desarrollar
la presente actividad, es necesario solicitar el formato establecido por 12 entidad territorial

¢ Carrara 11 No 44 Sur 585 Rarria los Molines
! Cefular: 32221738339 - 3208804559

| Email: consordopapsivi@gmail.com
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PAPSIVI & RBC
Realizar el cargue de formatos de atencion RBC en carpeta DRIVE, segun las indicaciones de la

Asesora de Gestion RBC.

Realizar el reporte por cada ciclo de la gestion y la atencion indwidual y familiar mediante informes de
gestion, con evaluacion de indicadores y los respectivos instrumentos de soporte y planes de trabajo.
Apoyar el proceso de ejecucion del componenie Banco de Productos de Apoyo, identificacion de la
poblacion a beneficiar, la obtencion de la prescripcién médica del o los productos de apoyo.
documentacion requerida y la adhesion al proceso de rehabilitacion funcional de las personas
beneficiarias

Presentar el dia (25) de cada mes, un informe ejecutivo de gestion mensual en medio fisico y
magnético de cumplimiento de metas, productos, indicadores y resultados y al finai de cada ciclo de
atencion conforme a los lineamientos. Iguaimente, entregar en medio fisico los documentos, formatos
y demas soportes de la atencion. El pago estara sujeto a la entrega y visto buenc de este informe y
sus evidencias.

Participar en las acciones que integran la Estrategia Complementaria (formacion, cuidado emocional
y acompafiamiento técnico de su Asesorfa). y demas reuniones convocadas por el Equipo
Coordinador, Secretaria de Salud Departamental y Ministerio de Salud y Proteccién Social,

Brindar orientacion e informacion a las personas con discapacidad sobre el Coronavirus (COVID -19),
rutas de acceso y servicios

Brindar acompaflamiento psicosocial a las Personas con Discapacidad que requieren acciones de
estabilizacion emocional para afrontar los impactos del Coronavirus (COVID 19)

Identificar y derivar tempranamente sujetos de atencién que requieren valoracion y educacion
especifica y relacionada con Coronavirus (COVID18).

Apoyar las acciones que expida el territorio para responder al Coronavirus (COVID-18).

Mantener la confidencialidad sobre la informacion recibida en el proceso de Atencion en la Estrategia
RBC

Las demas que se deriven en el marco de la implementacion de la estrategia

Para Constancia se expide a solicitud de la interesada, en Florencia
Caqueta a los veintidds (22) dias del mes de junio de 2023.

MARTHA PATRICIA QUIROGA SALAS
C.C. No. 30.508.435 de Florencia, Caqueta
REPRESENTANTE LEGAL
CONSORCIO PAPSIVI

{ Cmmqn Emnrmml Santa Heiene Ofn:im No :
{ Carrera 11 Ne 49 Sur 585 Barrio fos Malines

! Celutar; 3222173829 - 3208804559

¢ Email: consorciopapsivi@gmali.com

* Florencia - Caqueta
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f f Corporacién para el Fomento de la Educacion
a Técnica Formal y No Formal del Caqueta
[ORFETEC NIT. 828.002,738-1

LA REPRESENTANTE LEGAL DE LA CORPORACION PARA EL FOMENTO DE LA
EDUCACION TECNICA FORMAL Y NO FORMAL DEL CAQUETA - CORFETEC

HACE CONSTAR

Que el profesional WILSON LUGO CHILATRA identificada con cedula de ciudadania No.
1117491307 Expedida en FLORENCIA estuvo vinculado mediante contrato de Prestacion
de Servicios Profesionales con la Corporacion para el Fomento de la Educacion Técnica
Formal y No Formal del Caqueta - CORFETEC, de conformidad con la informacién
relacionada a continuacion:

Tipo de - Fecha de Vinculacién
vinculacion Cange Pragrme Inicio Terminacion
Prestacién Atencion Integral A 22 de Diciembre de
P , 9]
de servicios Sinoege La Primera Infancia 1aedolo duidiice 2022

Desempeiiando las siguientes funciones:

Desde el servicio Apoyar el diserio y aplicacion de valoracion cualitativa del desarrollo de
los nifos y nifas. Deteccion temprana de atrasos en el desarrollo y disefio de estrategias
de apoyo para trabajar con los niflos y sus familias. Apoyar el disefio e implementacion de
proyectos pedagogicos que respondan a una educacion inclusiva y pertinente. Participar en
las estrategias de planeacion, seguimiento y evaluacion del proceso. Organizar y
sistematizar informacion sobre las acciones adelantadas con los nifios, nifias familias y
comunidades. Liderar procesos de trabajo para el mejoramiento permanente de las
practicas pedagogicas con los nifios. Remision a las autoridades competentes los casos de
maitrato infantil.

Con el talento humano. Dar apoyo a las y los agentes educativos para el disefio de
estrategias pedagogicas acordes con la caracterizacion de los nifios, sus familias y entorno
comunitario. Dar capacitacion en Deteccion e intervencion de casos de violencia familiar y
maltrato. Participar en las capacitaciones que cualifiquen la atencion en el area de
psicosocial y de todos los procesos pedagoégicos que apliquen al area. Apoyar la
construccion y aplicacion del plan de formacion al talento humano

Con las familias Apoyar la construccion y Aplicacion el plan de formacion de familias. Dar
apoyo a las familias que lo requieran para fortalecer sus competencias para la educacion,
crianza y cuidado de los nifios y nifias. Liderar el proceso de caracterizacion de ias familias
de acuerdo a las herramientas entregadas por el ICBF para tal fin. Dar a conocer a las
familias la ruta de atencién en procesos pedagogicos, de convivencia y seguridad, asi como
dar a conocer la ruta de accion en caso de vulneracion de los derechos de las nifias y los
nifios. ‘ ;
Con los nifos Innovar estrategias permanentes para mantener la motivacion, alegria y ‘
amor por la institucién o modalidad de atencién integral. Evaluar el estado de pro actividad

Carrera 22 A No. 3 A - 58 Barrio Yapura Sur — Florencia -Caqueta.
Teléfonos: Of Principal: 3145753676, Of. Recurso Humano: 3145712774 Of Area Operativa: 3145704927
E-mail. gorfetac ofi mall. com

www cordfatec com
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3 Técnica Formal y No Formal del Caqueta
(OR NIT. 828.002.738-1

y motivacion de las nifias y nifios con la institucién, los ambientes educativos, el talento
humano y la rutina pedagogica.

La presente certificacion se expide con destino al interesado.

Para constancia se firma en la ciudad de Florencia, a los veintiséis (26) dias del mes de
diciembre del afio dos mil veintidos (2022).

Qumer\% wm“‘s" 3
CARMEN ELENA SALAZAR BONILLA
CC. 30.506.060 de Florencia
Representante legal

Carrera 22 A No. 3 A - 58 Barrio Yapura Sur — Florencia -Caqueta
Teléfonos Of Principal. 3145753676, Of Recurso Humano: 3145712774 Of. Area Operativa: 3145704927
E-mail. corfelec clicial@qmall com
wNw.C . £OMT]




LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL DE LA FUNDACION INTEGRAL
PARA EL DESARROLLO J.8.G. ~FUNDAR J.8.G.

HACE CONSTAR

Que sl Seffor WILSON LUGO CHILATRA, Identificado con cédula de ciudadania
No. 1.117.401.807, laboré en esta institucldn, en el programa de ATENCION
INTEGRAL A LA PRIMERA INFANCIA - EDUCACION INICIAL RURAL —~ RURAL
DISPERSA, vinculado mediante contfrato de presiacion de servicios profesionales

asf:

'DEPARTAMENTO |, ooooq | FECHADEINGRESO | FECHA.DE ERMINACION -
‘ylo MUNICIPiQ_ o ~ & MRV DIA | MES"[ARO | DIA | MES | ANO
CARTACERADEL | psicoLogo 27 | o1 [2022] st | o5 | 202

La presente certificacion se expide con destino al interesado.

Para constancla se firma en la cludad de Florencia a los Veintitrés (23) dias del mes

de Junio (08) del aflo Dos mil Veintidés (2022),

Pe 4,

OLGA ARENASDE SILVAR
Representante Legal

Kildmetro 2 via a Morella Caquetd - Teléfono 4358582

Florencia Caquets

20




LA DEFENSA DE LAS VICTIMAS PRIMERO

Bogota 21 de junio de 2021

A QUIEN INTERESE:

Por medio de la presente certifico que el sefior WILSON LUGO CHILATRA
identificado con cedula 1'117.491.307 ha venido trabajando con nuestra
organizacion en el acompafamiento a victimas desde el area psicosocial.
Desde el mes de febrero de 2019 hasta el dia de hoy, realizando sus practicas
en diferentes partes de la geografia colombiana, donde las victimas han
encontrado un espacio de confianza en ellos mismo y hacia las instituciones.
Por la confianza que tiene las victimas de nuestro colectivo es importante que

se tenga en cuenta la necesidad de seguir formando parte de este grupo en
caso de una contratacion.

De usted cordialmente;

ALEXANDER VARGAS
Presidente nacional colectivo mambrii

CORPORACION HUMANITARIA DEFENSORA DE DERECHOS HUMANOS
COLECTIVO MAMBRU NIT: 901.491.614-6
BOGOTA-COLOMBIA
3057597612
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- | N Formulario del Registro Unico Tributario 0 0 1

2 Concepto |0 |2 ] Actualizacion

4. Numero de formulario 14803528560
Il ‘!H?nuaggsa 802 Ioulﬂl s' o“
6. Numaro de |dentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14, Buzon elecironico
111751897 1 9[ 1 Impuostos y Aduanas do Florancia 2 B
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25, Tipo de documento 26. Nirnero de Identificacién 27. Fecha expedician
Persona naturai o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 11175197189 20090910
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento l.'j-D Eludad.'r.'.umcipro
COLOMBIA 1 6 9 |Caqueta 18 Florencia 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34.0tvos nombres
SOLANO RODRIGUEZ FABIAN ALBERTO

35, Razon social

36, Nombre comercial 37, Sigia
1IBICACION
38. Pals 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Caqueta 1 8 |Florencia 001

41, Dirgecion prncipal

MZ 18 CA CASA 13 BRR PORTAL DEL MIRADOR

42. Corres eledtrnion fbnsolano1@gmail.com
43. Codigo postal |44 Telétonc 1 3106676582 0[45 Talétono 2
CLASIFICACION
Activigud acondmica Ocupaclén
Actividad principal Actividad socunuaria Otras actividades 52. Numero
46. Codigo 47, Fecha initio actividad 48. Codigo 49 Fecha inicib activicad 50. Codigo 1 2 51, Codiga estabiecimientos
|7 49 0f[202101,01][8 54 2}2021,07.0 1] | | | | | | |

Rasgponsabliidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 M 22 23 24 25 26

R R N A A e e A A A e e e A

49 - No responsable de IVA

Usuarios aduanaros Exportadores
1 2 3 4 5 8 T 8 9 10
L I l ] I | l I l l J 55. Forma 56. Tipo Servicie 1 2 3
54. Codigo I57 Modo
" 12 13 14 15 16 17 18 19 20
N A N I T A I 879
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Ragistro Unice Tributario -RUT-, tendré vigencia indefinida y en 1enicia no se exigird su ion

Para uso exclusivo de la DIAN

50 Anexos 8 D NO 60, No, de Folios: Ijl 61. Fecha [2021-12-27/18 - 47:08 ]

La informacién suministrada a través del formulario oficial de inscripcidn, actualizacidn, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice. -
y cancelacion del Registre Unice Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar | Eirma autorizada:

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimlentos administrativos
sancionatorios o de suspensicn, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.26 del Decrelo 1625
dal 2016. De igual manera al lormalizar el irdmile el usuario fue informado y acepla la politica de
tratamiento de dalos ley 1581 de 2012, 984. Nombre  SOLANO RODRIGUEZ FABIAN ALBERTO

F del solh -
e dersolieanis 965 Cargo  CONTRIBUYENTE

Fecha generacion documento PDF: 22-02-2024 10:21:08AM




-~

i o] -0

tl
¥ ¥ REPELICA DE COLGMBIA. -
- ﬂmmmuumw. g

L 4

»

i

&
kot

T

4

f

mmwm

t Qi"”"?fy“ K o

T i
el L3 g o % |
m}& su,mm,'t‘;mnusz ¥
= :*"‘ ‘\,- FH
Bactiller o

BT sactakto B mmr&ummmﬁmtm
OXTRRICNADGE PLALA LEY 573 T ORI LEVES CURLOVETIIOUIN O AECHER.

v

v MY

&

¥




k]
. Maticula Profetiona! No. -
Jres st xt i 254346783 TLA
c COPNIA FechaTgBExpa!kmlﬁim‘lE ' .
T frrt pisemoge o b
k' "il-n! ;‘IE‘{ 1: E‘livllfl }}f!'Fl ‘
=
Hnsibis 'Fhfé s
ik F':Erﬂ'm;;; nﬁlf??
1, hy -vﬁ'h?f‘
]
~ L] [

Suiloerrd

Estansundocumentopiblico axpadido an vidud da faley 842 de 200
quamdmimnmwrarnajuw:or%ufngmhmmemﬂwmwmats'

Encasgde odnbuaunmlﬂ!al!cmcnncmno S-5Y primor
LinamNacional: I ‘ piz

*x

94




SRR

. UK SRUEDSISIIVULIO RIIPNNGeANS 00, 0o Aol enijod saliopadatuef SUN
7 P UCEIED AP B
v s ok o0 A wid 007t
£ Lt ) § SAUBIN T SNT]
SR
o' mobog
CianoyT neq 67 - 52
FOPRIOQ |1 MUY LSRN

o3

ARSI

‘seueosan seul [EUGTIEN
BI5I[0d ©] 5P SSUCHEEISUN sef e esanbigoe © sayuaNIa1] Sejunbald sej s}nsuco 'OpeYNSal |3 LS Bpnp eunbje auay I1g

JRUOIDMIISUOD

OJUSILBUSPIO |8 UD OPIDS|gelsa 0] B OpJANdeR 8P OUBIQUWOJ0D OUOKL3Y |3 eied eajde ojos A opensiBa) peppusp!
ap OJUIWINDOP (8 LY UepudsS31I03 'SIGUIOU A UQIDEIYYUSD! 3P CIBWINU |3 opuend A sidwals epiea sa eynsuod ejs3

‘euad e} op uoreduosaid B| 0 BUSPUOD €|
ap uowunxa e| opejaloap edey sjusiaduiod {eipnl pepuocine e| sauainb esed A sajuapaocajue uessibas ou enb seuossad

seysnbe sepoj eied eode ,SITVIDIANT SIAVAINOLNY SV1 NOD SIUINIIAONId SOLNNSY 3INTIL ON. epuakal
B| ‘JeucNysUCD 21107 djqeioucy e) 1od epuajoid ‘ZLoZ 2p ownl 3p 1Z 19P 85y-NS BIOUBUAS B 9P oudLdWNd U3

"BIGUIOI0Y) 2P BONI{Od UOIDMIRSUOD B) 8P 8pE OJNDIUE | US OPIo3|qeISsa Of U0 pepiuulojuDd ap
SITVIDIANT SIAVARHOLNY SV NOD SALNIIANId SOLNNSY 3N3LL ON

013387V NVIgYd ZINOHA0Y ONVIOS [S3IqUoN A sopijjady
6LI61SLLLL oN BlUBPEPNID) 8D BINPAT
'U0D OpPEDHIIUBPI OUBPEPN |2 '$Z0Z/L /D [2P SBI0Y NV pb-80 60 Se| Opuais any
‘BULIOJUl BIGLIOJOD) 3P |EUOIdeN B1D1j0d B

sajeiaipny sojualsanbay A sajeuad S8juapadajuY Bp Baul| U3 BINSUOD

vIgino10D 34

SAININDIYS SYINNOFHd  SONALIYINGD  OIOINI
TWNCIDVN VIOINO0d

}AO90ROF

BIGUICIOT) 3P [RURIZEN BD|0d 808 YTLE




18

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

FROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIG Hot 1o 01
GEAERAL DELAAC No. 237936803 )

Bogota DG, 03 de enero del 2024

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION cettifica que tna vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
{SIRY), el(la) seficr(a) FABIAN ALEERTO SOLANO RODRIGUEZ identificade{a) con Céduta de cludadapla nimero 1117518718:

NO REGISTRA SANCIONES N} INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La cerfificacldn de anlecedentes debeté contener las anotatfones de fag sanclones o inhabllidades que so encuentren vigentes,

Cuando sa krate de nambramlento o Pesasion en cangos que exljan para su desempefio ausencia da antecedentas, ee celtificarsn todas [ag
anotaciones que figuren en el registio. (Astleudo 238 Ley 1952 de 2019)

NOTA: El certificado de antecedentes disclplinarios es un documento que conllene las anotaciones e inhabilidades generadas Por sanclones penales,
disciplinarias, Inhabllidades que se deriven de las relaclones contractuales con el estado, da los fallos con respensabilided fscal, de las dedlsiones de

neclonales colemblanay, En caso de nombramisnts o suscripeléin de contratos con el estado, es respansabllidad de la Entidad, validar [ Informacisn
que presente el asplrante an ta pégina web: hup:IMvm.pracwadurfa.gmmlponavanteoedentes.tmw

COTASNNE RN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Divisién de Relecloramiants Con & Cludadano

ATENCION 1

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 07 HOJA(S), SOLO E5 VALIDO ENEU TOTAUDAD, VERIFIQUE GUE EL NUMERD DEL CERTIFICADO 8EA EL MISMO EN

TODAS LAS HOJAS,

Divisin de Relacionamlents con el Cludadang,
Unes gratuita 018000910315; quejas@precuraduria.gov.co
Carrera 6 No, 15 - 80 Flso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogata D,C.
www.procuradura.gov,co
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BEPURLICA D COLOMBIA

COPNIA

Conzsjo Prafusionsl Nacionss ds Inganieris ok =€ S i Cv—

S R A, s ~ = = ==
Certificado de vigencia v antecedentes disciplinarios
CVAD-2023-2069464

CONSEIO PROFESTONAL NACIONAL DE INGENTERTA
COPNIA

EL DIRECTOR GENERAL

CERTIFICA:

1. Que FABIAN ALBERTO SOLANO RODRIGUEZ, identificado(a) con CEDULA DE CIUDADANIA
1117519719, se encuentra inscrito{a) en el Registro Profesional Nacional que lleva esta entidad, en
la profesion de INGENIERIA DE ALIMENT! oS con MATRICULA PROFESIONAL 70254-346783 desde
el 16 de Diciembre de 2016, otorgado(a) medium Resolucidn Nacional 1652.

2. Que ei{la) MATRICULA PROFESIONAL es la autorizacion que expide e Estado para que ¢! titular
ejerza su profesion en todo el territorio de la Repuiblica de Colombia, de conformidad con lo
dispuesto en la Ley 842 de 2003. : :

3. Que el(ia) referido(a) MATRICULA PROFESIONAL s encuentra VIGENTE

4. Que el profesional no tiene antecedentese%pﬁnams ético-profesionales.

5. Que la presente certificacion se expide en Bogotd, D.C., a los cinco (05) dias del mes de Junio
del ano dos mil veintitres (2023). ‘

/

S

Rubén Dario Ochoa Arbelsez

Firmat del titular {*)

(')Cmdﬁndevariﬁcarqueeltmlraumzasumdmnénmmwdtm&vdecwmus.Lafmdefmdaltamhr
Ao invalids » Certificado
ﬂm-nm&:ummmwwmmmﬂmwazwaMnsuplmavahdezpmiduvnmbmﬂamdntn
mhkodoenhmsz?delm.hnWEQWMMH‘WMMMMMMWw

Para verifical la  imtegndad e irallerabilidad _wmwcmmumﬁmm

Wttpes |/ tramites wm-.m.mma_mmdmmmmmm indicado e nimero del certificads

que se encuenira e {3 esqling superior derecha de sste docismento.

CONSEJO PROFESIONAL NACIONAL DE INGENIERIA - COPNIA
Calle 78 N® 9 - 57 - Teléfono: 322 0191 - Bogota D.C. I
e-mail' contactenasi@copnia.gov.co !
WWW.Copnia.gov.co 1




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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR'. hoy miércoles 03 de
enero de 2024, a las 0911 (7, el numero de identificacion, relacionado a continuacion. NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL

{Tipo Documento _____|Cédula de Ciu .

No. Identificacion 1117519719 P i < :

Cédigo de Verificacion 1117519719240103091107

Esta Cernficacion es vahida en todo el Ternitorto Nacic ym“b el tipo y nidmero consignados en el

ma ) R
respectivo documento de identificacion, coincidan con lﬂﬁc

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y Ia leueﬁﬂﬂdﬂﬁdﬁ octubre de 2004, Ia firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legal o

GINA CATHERINE AMAYA HUERTAS
Contralora Delegada (e)

Generd: WEB

[==1 Ed
Con ¢l Codiga de Verificacion puede constatar o autenticadad del Certificado

B Carrera 69 No, 44-33 Piso | Codigo Postal 111071, PBX S 187000 - Bogota D € Pagina 1 de |
Colombia Contraloria General NC. BOGOTA D C




Comsojo Profenurad Nacinal de Ingarupriz ~o= . i - — S ——

Certificado de vigencia y antecedentes dnéctpﬁn;aitgs -
CVAD-2023-2069464

() cornia

CONSEJO PROFESIONAL NACIONAL DE INGENTER{A
COPNIA

EL DIRECTOR GENERAL

1. Que FABIAN ALBERTO SOLANO RODRIGUEZ, idenﬁﬂcadqa) con CEDULA DE CIUDADANIA
1117519719, se encuentra inscrito(a) en el Registro Profesional Nacional que lleva esta entidad, en
l2 profesidn de INGENIERIA DE ALIMENTOS can MATRICULA PROFESIONAL 70254-346783 desde
& 16 de Diciembre de 2016, otorgado(a) mediante Resolucidn Nacional 165>

ejerza su profesion en todo el territorio de la Repiblica de Colombia, de conformidad con o
dispuesto en la Ley 842 de 2003, '

3. Que el{la) referido(a) MATRICULA PROFESIONAL se encuentra VIGENTE

4. Que el profesional no tiene antecedentes disciplinarios ético-profasionales,

5. Que la presente certificacidn se expide en Bogotd, D.C., a Ios cinco (05) dias del mes de Junio
del afio dos mil veintitres (2023). i

—

Farg  verificar  la  mtegridad e inalterabificiad - el . presente . documento . comulte  en el siio  web
bt :/feramites copris. gov. co/Copnia. mmmmﬁmﬁwmnww indicade e numero del certificads
muumﬁ-mrammmamm-

CONSEJO PROFESIONAL NACIONAL DE INGENIERIA - COPNIA
Calle 78 N°9 - 57 - Teléfono. 322 0191 - Bogotd D.C.
eé-mail- contactenosécopnia.gov.co

www.copnla.gov.co
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S AD>

DE LA AMAZONIA
FLORENCIA CAQUETA

ACTA DE GRADO 10099

La Universwdad de ia Amazoria, creads mediante Ley 60 de 1982 ; con
reconocrmmento instducional sequn Resolycion 6637 o Mayo da 15383 emanads
del Ministenc de Fducacon Nacional tenwends en cuenta que e Consec de
Facultad de Ingenera Segun Acuerds NG 428 del 27 de COctutre ge 2016 na
certilicado que

FABIAN ALBERTO SOLANO ROODRIGUEZ

ldentificadoia) con Cedula de Cuda@iania No 1117519715 expedida en
Florencia. ha cumpldo en forma sausfactonia con los requistoe academicos
establecidos en las normas legales, y @8 exigencias establecidas en ing
regiamentos Mernos de a Universidad de la Amazona e- nombre de ia
Repiblica de Coiombia y por auloniZzacion de! Consers Superar  nrevio
juramento dei Graduando le otorgo el titulo de

INGENIERO DE ALIMENTOS
En consecuencia el senor Rector ante el Secretano General y e Decans de a

Facullad le entrego al Graduando el Diploma AD10037 que o acredia para
ejercer la Profesion

L 2

Para constancia firman los que intervinieron en el acto en Flgrenca
Departamento de Caqueta hoy 25 de Noviembre de 2016
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i ’f\. sy 0F OF FUABERO 0 2010, CA7BrTes
MIT FNTIASIS N CODYE) UANE  MIROnymar, £y
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LA SUSCRITA DIRECTORA

HACE CONSTAR

RIQ centficocc ¢

N

Que el Senor; ;
-edvic de Ciuvdodonico No. 1,117.519.719 expedicia =2n © ciug
§ v desge & D1 Se

F“ " 3

Florencia Caqueté, labord en esta Institucion
gel ono 2014 hasto el 0! de Abn! del presents oo, o=:

DOCENTE de horgs caledras en & drea de CIENCIA
™3 SRorD

Y quien JemosTd 8’ U

-
omo

on conlralo de preslacion de seniagios.

[
-

SONGIes

[

de excelentes cughdodes laborglas y cer

Lo presente Constancig e expide en Fligrencic Coque's o o3 Veint
ere3QCC.

A |

A

w

L /?/ H- /'??'/«' 3
Esp. CLAUDIA FATRICIA ‘ERNALGNYAQ& .
/ Directora '

./'

f
f

CALLE 14 54 s CintRD
i L3990 - Birdom sy




Humberto Ro@i-Cl-!derén
NIT 17.646.142-2

CERTIFICA QUE:

El sefior FABIAN ALBERTO SOLANO RODRIGUEZ, identificads ~or

ciudadania de 1'117 519.719 de Florencia Caquets, laboro en nuestra empra:s,

I3 redylg =

desde mayo 22 de 2017 hasta el 26 de agosto de 2017, desempenan:

de Ingeniero de Alimentos

) 33 I |

La presente se expide a los 24 dias del mes de agosto de! 201
Risaraida.

Cordialmente
0 e

nrs
P
o & &

.
¥ Tl Fa
Ty e A F R

sP Lk

7]

) ﬂ}:z Litet 4 Er /r 2. ]2
HUMBERTO ROJAS CALDERON
CC 17646 142

Cel: 310 3785113 TEL 342 9558

PROPIETARIO

{/"
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- Quar & sefior EABIAN ALBERTO SOLANG RGBR!GUEE e
1A0FBI8718 der

P»,;ﬁ}%’ }?{ “ defi""ftcada: con cédula de clodsdanfa No,
E jabord en ests Instituddn Edocdfiva

[ S plorsncid  {(Caqietd),
4 de ducente en ef Area de Riologia desde  *_

. BV~ desémipeniando. el carg |

s a it ie -gl 19 de Jébrero del 2017 hasta €l 04 dg Mave de 2687 .
% ), méstranido  slempre  compfomiso, responsabilidad huen'

i %ﬁ% -+ dasertipefio en ¢l desarrollo de sus actividades, R
; ‘f, , La presente constancia se expide a solicitud dal inberesadas. | ’
T Dado en Nelva a los 16 dias del mes de mayo de 2018 ,
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BASICA ¥ MEDIA ACADEMICA SEMIPRESENCIAL
EDUCACION FORMAL, ;

APROSADO SECRETARIA DE MUNICIPAL DE FALORENCIA
SEGUN RESOLUCION Ne 0SS DEL 03 DE FEBRERD DE 2010; DECRETD 3011 DE 1997 DEL GUSIERNO NACTONAL
NIT. 901.145.982-8 CODIGO DANE: 118001004077

} COLEGIO PEDAGOGICO DE COLOMBIA

LA SUSCRITA DIRECTORA

HACE CONSTAR

Que el Senor.  SOLANQ RODRIGUEZ FABIAN ALBERTO idenlificado con lo
Cedula de Ciudadania No. 1,117.519.71% expedida en la ciudod de
Florencia Caqueld, labora en esta Insfilucion Educativa desde el 01 de

Junio cel afo 2014 hasto el 01 de Abril del afto 2017 y desde el 02 de Abril
del ano 2018 hasta la fecho. desempenandose como DOCENTE de horas
catedras en el area de CIENCIAS NATURALES con contrato de prestacion
de servicios. Y quien demosiio ser ung persona de excelentes cualidades

loborales y personales.

La presente Constancia se expide en Florencio Caquets a los Sels (04) dios
delmes de Jepliembre del afo 2019 o solicitud del interesado.

%, / 3 J,,

5”7“‘“0‘* 'm'ﬁ,l_!lll Gm

CALLE 14 N* 14.79 CENTRO

Lo
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FRTIGA AT

EL SUSCRITO GERENTE ADMINISTRATIVO DE LA FUNDACION PARA LA SALUD,
EDUCACION Y DESARROLLO INTEGRAL DE LAS ORGANIZACIONES SOCIALES-
FUNDAFES

NIT. 900.582.157-9

CERTIFICA

Que el sefior FABIAN ALBERTO SOLANO RODRIGUEZ. dentficado con cédula
de cwdadania N° 1117519719 de Florencia, prestc sus servicios como
DIRECTOR DE CENTRO VIDA DE SAN VICENTE DEL CAGUAN CAQUETA para
ia Fundacion para la Saiud, Educacién y Desarrollo Integral de las Organizaciones
Sociales ~ FUNDAFES. mediante CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
fecha de imcio 12 de agosto de 2019 hasta 31 de octlubre de 2018 Labor que
desarrofio durante la ejecucion de los convenios suscritos por la Fundacion en el
depanamento dei Cagueta

Durante el desarrolio de dicho contrato se ha cumplidc a cabaidad con las
obligaciones asumidas por parte de fa contratisia guien a su vez se ha
caracterizado por mantener buenas relaciones interpersonales y demuestra ser
persona honesta y responsabie en el desempefio de sus obligaciones

En el marco de dicho contrato, desempefié 1as siguientes actividades

» Eiaboracion y entrega del Informe de actividades al supervisor

» Suscrnbir i0s anexos contractuaies a que haya lugar y que disponga Fundafes
en el marco de la ejecucion del convenio 14 y el presente contrato

» Dar cumplimiento estricto a las actividades consagradas en el Plan de

Atencitn Integral dispuesto por FUNDAFES de manera mensual. el cual
podra ser variable de acuerdo a la necesidad de ejecucion del convenio 14

e oy T S ————
S et i,-‘}hﬁ';rw

¥ fy

4.08




10671

i

<

* Las demas que le impartan la representante legal, los directivos de la
Fundacion y el supervisor de su contrato, que estén directamente
relacionados con el objeto contractual,

Esta certificacion se expide a solicitud verbal del interesado, dada en Florencia 3 los
04 {cuatro) dias del mes de febrero de 2021.
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FES-CERT 2001271

EL SUSCRITO GERENTE ADMINISTRATIVO DE LA FUNDACION PARA LA SALUD,
EDUCACION Y DESARROLLO INTEGRAL DE LAS ORGANIZACIONES SOCIALES-
FUNDAFES

NIT. 800.582.157-9
CERTIFICA

Que el sefor FABIAN ALBERTO SOLANO RODRIGUEZ, dentificado con cédula
de ciudadania N° 1117519718 de Florencia, presio sus servicios como
INGENIERO DE ALIMENTOS para la Fundacion para la Saiud Educacidn y
Desarroiic Integral de las Organizaciones Sociales - FUNDAFES, mediante
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS fecha de inicio 03 de enero de 2019
hasta 24 de diciembre de 2018. Labor que desarrofic durante la ejecucion de los
convenios suscritos por la Fundacion en el departamento del Cagueta

Durante el desarrclic de dicho contrato s€ ha cumplido a cabalidad con las
oblgaciones asumidas por parte de la contratista. quien a su vez se ha
caracterizado por mantener buenas relaciones inlerpersonaies y demuestra ser
persona honesta y responsable en el desempefio de sus obligaciones

En el marco de dicho contrato, desempefio las siguientes actividades

» Elaboracién y entrega del informe de actividades ai supervisor dentro de ios
plazos establecidos en el presente contralo y en ia circular 002 del 18 de
junio de 2019 expedida por Fundafes.

e Suscribir los anexos contractuales a que haya lugar y que disponga
Fundafes en el marco de la ejecucion del convenic 20190002 y el presente
contrato

» Dar cumplimiento estricto @ las actividades consagradas en el Plan de
Atencubn integrai dispuesto por FUNDAFES de manera mensual. el cual
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podra ser vanable de acuerdo a la necesidad de ejecucion del convenio
20180002

« Realizar el pago oportuno de ia segurdad social de acuerdo a os
ineamentos establecidos tanto en la Ley 100, sus decretos regiamentarios
y la circular 002 del 18 de junio de 2019.

» Apoyar la recoleccion de registro fotografico y diigenciamiento de planilias
de asistencia diana del centro vida de acuerde con ias indicaciones gue se
le den por parte de (a coordinacidn y Supervision del contrato

e Las demas que le wnpartan la representanie iegal 'os directivos de la
Fundacion, e! supervisor de su contrato y la coordinadora del Centro Vida
asignado, que estén directamente relacionados con el objeto contractual

04 (cuatro) dias dgl mes de febrero de 2021.

N r\

Cordiajmente | |
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Esta cer!_ifmcion? expide a solicitud verbal del interesade, dada en Florencia a ios
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EL SUSCRITO GERENTE ADMINISTRATIVO DE LA FUNDACION PARA LA SALUD,
EDUCACION Y DESARROLLO INTEGRAL DE LAS ORGANIZACIONES SOCIALES-
FUNDAFES

NIT. 800.582.157-9

CERTIFICA

Que el sefior FABIAN ALBERTO SOLANQ RODRIGUEZ identficado con ceduia
de ciudadania N° 1 117 519 719 de Florencia, presto sus servicios como APOYOQ
PROFESIONAL AREA SUPERVISION para 1a Fundacion para la Salud Educacion
y Desarrofio Integral de las Organizaciones Sociales - FUNDAFES. mediante
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS fecha de inicio 01 de Junio de 2018
hasta 31 de diciembre de 2019. Labor que desarroflo durante la ejecucion de los
CONVerios suscntos por la Fundacion en el | departamento del Caqueta

Durante el desarrolic de dicho contrato se ha cumphdo a cabalidad con las
obligaciones asurmidas por parte de |3 contratista quien a3 su vez se ha
caractenzado por mantener buenas relaciones interpersonales y demuestra ser
persona honesla y responsabie en el desempefio de sus obligaciones

En el marco de dicho contrato, desempefid 1as siguientes actividades

« Organizar y realizar los pedidos de las cocinas de todos 108 convenios que
tiene vigentes la Fundacion de acuerdo a ias minutas

« Venficar ios dias jueves de cada semana en las cocinas, gue productos hay
sobrantes para recogerios 0 descontarios de los pedidos de la siguiente
semana

« Adelantar el control de cada uno de l0s pedidos de materiales e insumos gue
se requieren en la Fundacion para el normal desarroilo de los contralos y
convenios, asi como del area adminisirativa.
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En conjunto con la coordinacién del &rea de supervision realizar la correcta
‘egalizacion de ios gastos antes referidos.

Capacttar al personal manipulador de alimentos de las Cocinas de los
Convenios vigentes, y cerciorarse de que las mismas cuenten con loda la
documentacion pertinente al dia

Desarrollar y aplicar los planes de saneamiento basico de las cocinas y los
comedores donde se entregan los 08

Adelantar conceptos sanitarios, ante la Secretaria de Salud Municipal de
Florencia y donde se requiera.

Formalizar planes de saneamiento basico para la vigencia 2018 y 2019

Presemtar ios costos por semana de acuerdo a la facturacion de cada cocina
al area de contabilidad y gerencia.

Apoyar a ia coordinacion y logistica de 108 eventos cuando se requeria
Realzar actvigades de apoyo a la supervision cuando ie sea requendo por

parte de ia coordinadora del area el gerente general, el subgerente y Ia
cootdinadora general

Las demas que le sean asignadas por parte de Ia representante iegal, el
gerente y su supervisor, que correspondan a la naturaleza de Ia dependencia
y del presente contrato

%
de febrero de 2021,

Esta caﬂiﬁcac:c)r;' se é\g:de a sohcitud verbal del interesado dada en Fiorencia a los

04 (cuatro) dias del m
Cordiaimente. e

FERDINAN
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Gerente Administrativo
FUNDAFES
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FOOD CARE SAS .
NIT.900.826.330-6 E

EL SUSCRITO REPRESENTANTE LEGAL DE LA EMPRESA FOOD CARE
S.A.S. identificada con Nit. 900.826.330-6

CERTIFICA:

Que FABIAN ALBERTO SOLANO RODRIGUEZ identificado con cédula de ciudadania
no. 1.117.519.719, laboro en esta empresa desde el dia 01 de Noviembre de 2020
hasta el 31 de diciembre de 2020, con contrato por obra o labor, desempenandose
como Supervisor, durante este tiempo demostré ser una persona integra y responsable
cumpliendo con las labores encomendadas.

La presente certificacion se expide en la ciudad de Florencia — Caqueta, a solicitud
del interesado, (30) dia del mes de diciembre de 2020.

Atentamente,

Wolmey \ O\
ARO BONELO \
AMPARO SALAZAR BONELO
Representante Legal

CALLE 33 N°3 ESTE 14 BR CUNDUY
FLORENCIA - CAQUETACELULAR: 320 899 2068




maGroup®

Soluciones inteligentes

Medellin, 21 de agosto de 2020

A QUIEN PUEDA INTERESAR:

Que el sefior FABIAN ALBERTO SOLANO RODRIGUEZ, Identificado conC.CN°1.117.519.719
de Florencla, suscribld con IMAGROUP, el sigulente contrato.

CARGOD Nro. Decontrato | Fecha de iniclo Fecha de
; » terminacidn

Apoyp operativo y - o

técnico para |Ia

Organizacidn 0620201 | 0R-06-2020 08-08-2020

Internacién . De .

Migraclones.Ol1 . | ¢ . e

FUNCIDONES DESARROLLADAS EN EL CONTRATO

VALOR CONTRATO $10.638.298 - e

1. Levantarun diagnéstico de las'necesidades Y princigiales posibilidades.que.en materia
de.dotacidn y requerimientos técnicos son necesarjos para ef proceso de elaboracién
de Yogures artesanales de Frutas Amazdnicas, garantizando que sean Jos
correspondientes en calidad y cantldad, segiin la- actividad productivd de I
organizacidn, .

2. Elaborar un disefio técnico de Ia planta de produccidn, acorde a'la normatividad y
requisitos para la elaboracidn de productos alimenticios, ajustado a'las condicionesy
caracteristicas de las instalaciones de trabajo de GRASMER.

3. Asesorar y trabajar de manera articulada con el contratista responsable de Ias
adecuaciones fisica, con el fin de garantizar que los ajustes realizados al espacio de
trabajo sean los adecuados en cumplimiento de la normatividad vigente.

4. Disefiar e implementar un plan de capacitacién técnica de los asoclados v otras
personas de la comunidad {familiares de los asoclados), en el procesa de elaboracisn
de Yogures Artesanales, con una metodologfa experiencial gue incluya entre otros
temas relacionados, los siguientes:

5. Produccién de lacteos

6. Manipulacién de alimentos

7. Seguridad industrial

8. Otrostemasa lugar.




maGroup®

Soluciones Inteligentes

9. Construir y sodalizar con la organizacidn los manuales, gufas de procesos y
procedimientos para la elaboracién de Yogures Artesanales de Frutas Amazonicas,
acordes con {a normatividad correspondiente.

20. Construlr y socializar un Plan de Produccién y recomendaciones para Ia
Comerclalizaclén de Yogures Artesanales de Frutas Amazénicas, acorde a las
caractetfsticas de la organizacién y su contexto, que incluya como minimo: Ia
descripeién técniea del products, costos-gastos-utilidades-, oportunidades de
mercado, posibles allanzas comerdiales, entre otros.

11. Generar informes parciales y un Informe final, sobre las lecciones aprendidas durante
€l proceso de fortalecimiento téenico productivo da la organizacién.

12. Participar en comités y reuniones de seguimiento al plan de fortalecimiento técnico
productivo, asf como de aquellos que tengan lugar en el marco del proyecto,

13. Guardar plena reserva sobre todos los datos e informacidn que conozcea en desarrollo
del ahjeto del contrato.

14. Elaborar informes y documentos, segtin lineamientos de Ia coordinacidn general dei
proyecto.

15. Otras relacionadas con el objeto principal y con los productos.y actividades del pian
de forialecimiernto técnico productivg, correspondientes.a si'perfil profesional.

16. Aquellas necesarias para la prestacién de los servicios al contratarite y al proyecto
contratado directamente por la Oivt. e

17. Otras;relacionadas’con elobjeto principal y con los praductos y actividades del plan

de fortalécirﬁ'ie_nta técnico productivo, correspondientes a su perdit profesional,
¢ ’ ’

Este certificado se explde segtin solicitud del interesado. '

Cordialmente, -

AAL
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Certificacién N2 2021-0582

EL DIRECTOR REGIONAL CON FUNCIONES DE SUBDIRECTOR DE CENTRO DEL
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

HACE CONSTAR:

Que el profesional FABIAN ALBERTO SOLANO ROBRIGUEZ, Identificado con cédula de cludadanfa
nimero 1,117.519.719 expedida en Florencia, suscribls con el Sarviclo Nacional de Aprendizaje -
SENA, el  slgulente contrato de prestacidn de serviclos, regulado por a Ley 80 de 1993 (Estatuto
general de Contratacidn de Iz Administraclén Piblica}, modificada por ls Ley 1150 de 2007, dacreto
1082 de 2015 y sus demds decretos o normas reglamentarlas, como sa descrlbe a continuacidn:

Nimero y facha contrato; COL.PCCNTR.2692813 DEL 21 DE JULIO DE 2021,

Objeto: Prestar sarviclos profesionales de cardctar temparal comoe Instructor
téenlco v apoye a la gestion del emprendimlento v/o la empleabilidad
rural, en la modalldad presencial y/o a distancla, enmarcada en los
lineamientos del programa SENA Emprende Rural SER, en el drea
Agroindustria,

Plazo de ejecucldn: Del 22 de julio al 31 de diclembre de 2021

Fecha Inleio de elecuclién: 22 de jullo de 2021

Fecha terminacldn: 31 dediclembre de 20231

Términe de Elscucién: El término pactado es de “Cuatro (04} meses y velntiocho (28} dfas

Valor: El valor dsl contrata para todos fos efsctos legales y fiscales es de
velntiin millones doscientos trece mil tresclentos treinta y tres pesos
mcte {$21.213.333),

Cbllgaclones Especificas:

1. Participar en la planeacién de los procesos formativos del acuerds a lo estableclds an los
lineamlentos entregados por la Coordinacidn nacionai de emprendimiento,

2, Realizar alistamiento de la formacidn, en la formulacion da los proyectos formatives con
cardcter empresarial, usando tecnologlas adecuadas y adaptadas a las condiciones locales, en
aras de su sostenlbifidad, Ia generaclén de Ingreses y empleo, en articulacién con los
instructores de emprendimients; debldamente costeados y con actividades definidas en el
marco del uso de estrategias didécticas bajo fa filosofia de aprender haclendo; priorizando e}
uso de los materiales de formacidn,

Minlsterlo de Trabajo
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAIE

Reglonal Caguetsd/Centrg Tecnolgico de la Amaronia
Direccion Cra 14 # 5B-60, Cludad Florencla, Caquets, - PEX (384) 4362751-4357605

wiww.sena.edt.ca - Linea gratuita naclonal: 01 8000 9 18 270 GTH-F-131V03 Pagl
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EJecutar las acciones de formacian haclendo use de fa estrategia pedagégica de "formacion
por proyectos” y en la modalidad blended learning, de acuerdo con los procedimlentos y
lineamientos establecidos en Ia gufa para Iz efecucion del programa SER,

Evaluar los resultados ds aprendizaje en un plazo no mayor a ocho dfas hiblles luego de
finalizada la formacidn,

Reportary sistematizar las actividades, acclonesy resultados realizadas en el marco del obleto
contractual, en los diferentss sistemas, plataformas y formatos sstablecidos por el SENA para
el seguimlento de Ia Informacién, talascomo Sofla Plusy otros dispuestos temporalmente para
el seguimlento da actividades espectflcas, entregando Informe af supervisor del contrato y al
Dinamizador Rural de Cantro 5ER 0 quien cumpla sus funciones.

Apayar a articulaclén da las acelones dal Programa SER con las estrateglas Institucioneles tales
como SENNOVA, AGROSENA, SIGC; de acuerdo can i&3 otlentaclones def apoyo misional de
centro SER.

Entregar al Dinamizador Rural de Centro SER, Ia Informacién y documentacion requerlda para
la creacion de la unldad productiva en el aplicativo Softa Plus, resultado de fa ejecucidn de los
programas de formacién desarrollados en las Ifneas de autoconsumo y negoclos rurales.

Realizar y/o gestlanar Ja Inseripcién en el sistarna da Informacldn de ls Agencia Ptiblica de
Empleo del SENA, de los eprandicas que no conformen parte de las unldades productivas a
crearen cada proyecto, de manera informada Yy consantida par los mistnos, asf como de los
aprendices formados por 1a linea de ocupaclones rurales garantizando fa consignacién de
Infarmacion veraz y actuallzada, asf coma Informar los mecanismos de consuita a los
aprendicas,

Programar y reportar a su supervisor de contrato, con una antelacion minima de una semana
los amblentes de aprendizaje y unidades preductivas a visitar, de manera que se astorice por
escrito su movilizacidn previa a ta sallda, en el marco de su obfeto contractual,

A0, Participar cuando el centro de formaclsn lo requisra en fornadas de disefio v desarrollo

curricular conforme a las necesldades da fa Coordinacién Nacional de Emprendimiento.

11. Reglstrar, verificar y hacer seguimlento opartuno en e sistema de informacidn que la entidad

defina para la Gestidn de la Formacldn Profesional Integral medlante las slguientes actividades:
a}. Verificando gue la totalidad de los aprendices salecclonados queden en estado matriculado,
b). Proyecto formativo aprobado. ¢) Ruta de aprendizaje creada. d) Aprendices Asoclados a la
ruta. e} Registro de julcios evaluativos evidenciando el cumplimlente de los resultados de
aprendlzaje, comunicando al Coordinador Académico oportunamente  anaomalias,
inconsistenclas, novedades de aprendices y hallazgos en el registra de la informacisn,

Da apoyo a la gestién del emprendimiento rurals

12. Reallzar el dlagndstice final, georreferenciacion Y caracterizacidn de les unidades productivas

iz,

creadas, en el marco de Ias acciones de formacisn de e Fase | del programa SER.

Reallzar diagnéstico final a las unidades productivas que participan en fas acclones de
formacldn para el fortalecimiento corraspondienta a |a fase Il daf programa SER, cada vez qus
una unldad participe en una formecldn,

Ministetio de Trabajo
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAIE

Regional Caquetd/Centro Temaldgico de Ia Amazonia
Direction Cra 14 # 5B-60, Ciudad Florenda, Caguetd. - PBX {384} 4362751-4357605
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14, Apoyar al programa SER en Ia elecuclén da actividades estratégleas tales como:
fortalecimiento técnico, acompafiamiento a unldades produetivas participantes en eventos de
cumerclalizacién y gestidn empresarial y financlera cuando se requlers, sin que esta aceldn
afecte la Intensidad horaria da Jos procesos formativos asignados.

15. Formular y gestlonar en artlculacion con &l Instructor de emprendimlento y el emprendedor
los componentes de fa estructura Integrada de seguimients como entragable del proceso
formativo en Ja creacidn de la ynidad productiva,

6. Participar en las jornadas de actualizacién Y transferencia tecnoldglea convocadas por
Dinamizador Rural de Centro SER ¥/o por Iz Coordinacién Nacionat de Emprendimlento, para
su lmplementacidn en las acciones del mismo,

17. Apoyar la identificacidn y sistematizacién los casos exitosos de unidades preductivas y
empresas rurales

18. Consolidar la creacién de unidades productivas rurales sostenibles cuando su lfnea de
formacién corresponda a negoclos rurales o auteconsume. Este ftem sa ajusta de acuerdo con
los disefios curricutares que se asignen

19, El contratista se compromete & evidenclar Proyecto formativo conjunte cuande corresponda:
- Evidencla induecién a aprendices
= Guia de aprendizaje
«  Plandemejoramientoa aprendlces cuando corresponda Juicios evaluativos en SOFIA PLUS

Como avidencla de fa unldad Productiva de Negoclos Rurales fa estructura de seguimiento
Integrada en los sigulentes componentas;

- Herramienta modelo de negocio CANVAS

- Estructura organizacional untdad productiva

- Estructura de costos modelo de negocio

- Andilisisfinanclero modelo de negecle

- Ficha técnlca que aplique del producto (s} o servicio {s).

Como evidencla de la unidad preductiva de Autoconsuma:

= Evidenclas de aplicacién Herrarlentas Trapenbos (Mapa territorio, Caslta, Calendarins)

- Evidencla de aplicacién del Instrumento familiar {encuesta} {Firma de] Aprendiz y colocar
en DRIVE}

- Elmodelo CANVAS adaptado de negoclos para Autoconsumo,

De apoyo a Ia Empleabilidad;

20. Realizar acciones de formacidn para ls ocupacién rural,

21. Realizar orientaclén ocupacional personalizade y grupal, para las personas formadas en sl
programa SER en procura de mejorar sus posibliidades de insercldn en el mercado laboral,

22, Apoyar la gestion Iz Inscripclén de empresas rurales ¥ unldades productivas en el aplicativo
establecido para esta fin.

Ministero de Trabajo
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
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GENERALES

23, Realizar suafiliaclénante la administradera de rlasgos laborales que disponga el SENA, bajo fa
clase de Hesgo tipo 1l relacionada con labores agricolas,

24. Gestlonar la certificacién en fas normas de competencia “Orlentar pracesos formativas
presanclales con base en los planes de formaclsn concertados” y “Orientar procesos
farmativos en la modalidad a distancla con base en los planes de estudlo”, cvando al momento
de contratacldn, no se cuente con ellas dentro del 1er semestra 2021,

25, Cumplir y varificar ef cumpiimiento de los procesos ¥y procedimlentos establecidos en e
Sistema Integrado de Gestisn Y Autocontrol (SIGA), difigenciando los formatos establecidos,
enlo referentea io establecldoen a gufa parala efecuclédn del programa Sena Emprende Roral,

26. Mensualmente presentar informe sobre Ja ejecucidn de las obligaciones contractuales dondz
se evidencie &l avance a las metas aslgnadas, requeridas con ocasidn o desarrollo del presente
contrato en las fechas establecidas por el Centro.

27. Las demads que la sean asignadas propias & st objeto contractual,

Pardgrafo: El tontratista deberg particlparen las acclonesde senstbilizaclén, divulgacién, capacitacién
e Induccidn/ reinducclén convocadas por el Equipo 5IGA, cumplir con los requisitos del SIGA y curaplir
las obligaciones definldas para este rol que se encuentren descritas an la informacldn documentada
del sistema Initegrado de gastién de la entidad,

Sz expide en la Cluded da Florencls, Caquets, a2 salicitud da| Interesado, de acuerdo con la
Informacién que repose en jos archivos de Is entldad, o] (08} de octubra de 2021,

Director Reglanal con funcionedde Subdirector de Centro

Baborés Alexandra Perdoms Losada-Apoyn Mmhsuamn-cnmﬂér?l

Ministerio de Trabafo
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAIE

Replonal Caquetd/Centro Tetnoldglco de la Amazonia
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aclividades ejecutadas en |a semana, el dia sabado {dentro de Ia semana reportada). Las
aclividades no Cargadas dentro del lempo previsto, se tendrdn como no realizadas por
cuanto no podran hacer parte del reparte de aclvidades semanal de departamento, al
 Ministerio de Saiyg ¥ Proteccién Socia) ¥ &N consecuencia no serg reconocido su pago. - |
5. Realizar campanas educativas en I prevencion de los factores gof fiesgo del ambiente |
que afectan la salud humana, en los temas de e inocuidad de abmenlos, en log ‘

municipios asignados.

6. Realizar visitag ge Inspeccion Vigilancia y Control a establecimientos de preparacion de
alimentos, de expedios Y comercializacion de alimentos, almacenamiento, ensamble y
vehiculos traspertadores dge alimentos, de alto resgo que afectan la Salud Pablica, en los
| municipios asignados, - -

7. Participar en operativos de coniro] 3 establecimientos de interés Sanitario, concentado |
| con autoridades Municipales y entidades competentes en bs_ municipios  8signados..”

8. Apoyar 1a investigacion de tampo en los casos ocurridos por evenles que afeclen |a
Salud publica (Etas) ~

Ia inscripcién de los migme, .~

10. Apoyar las acciones de verificacion de alertas sanitarias emitidas por el invima, en log
municipios asiynados. - e
11. Realizar diagnéstico del estado sanilario de la calidad e inocuidad de alimentos de los
eslablecimientos de preparacion de alimentos, de expedios de alimentos y vehiculos
irasportadores de glimentos de los municipios asignados. -

12. Apoyar acciones de Inspeccion y vigilancia a Supermercados, liendas, graneros, fruver,

PLAZO: Desde E1 05/05/2021 hasts ef 30/12/2021 -
ESTADO DEL CONTRATO: LIQUIDADO

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: TREINTA Y TRES MILLONES NOVECIENTOS
SESENTA MIL PESOS ($ 33.960.000), moneda legal -

La presente certificacian se expide a solicitud del interesado,

Elaboré® Maria Eugenta Gunérrez A

Pacto Social Por el Desarrollo de Nuestra Regiaon “Caqueta Somas Todos”
NIT.200.091.594-4. Calle 18 No. 8-80 Barrin Siete de Agosto, Tels: 57 (8) 4352160
Ext.117 -Linea Gratuita: 018000965505,
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Florencta, 23 de mayo de 2022

LA SUBSECRETARIA DE SALUD
DEPARTAMENTAL

HACE CONSTAR

Que, FABIAN ALBE?TO SOLANO RODRiGUEZ.Qenuﬁcado con cédula de ciudadania
No. 1.117.519.719/expedida en el municipio de Florencia Caqueta -presté sus
servicios profesionales en la Secretaria de Salud Departamenlal del Caquetd como
Conlratista, mediante Conlrato de Prestacion de servicios que a continuacion se detalla:

CONTRATO No: 202100000314/ de 30 de abril de 2021 .~
TIPO DE CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES .~
OBJETO: El conlralista se obliga con el departamento de

Caguetd, a prestar servicios profesionales para
desarrallar acciones de gestion de la salud publica que
permitan el logro de metas previstas en las
dimensiones salud ambientai y Ia dimension sequridad
alimentana y nutncional en el componente calidad e
nocuidad de alimentos, en el fortalecimiento de las
acciones de fiscalizacion sanitaria de alimenlos, en
departamento del Caquela, prionizandc los municipios
de Cartagena del chaira, puerto rico, Doncello y Pauiil,
de acuerdo a los lineamientos nacionales vigentes y
las competencias de la entidad lemitorial., -

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

1.Elaborar el informe de gestion consolidado (fedo el plazo del conlrato), con evaluacion de
indicadores y avances y estrategias inmersas en el componente - Dimension,
Z. Apoyar el levantamiente de medidas sanitana en establecimientos de alimentos, en los

municipios asignados. -~
3. Realizar monitoreo y seguimiento del plan de mejoramiento presentado al INVIMA y

consolidacion de evidencias.
4, Céﬁjar diariamente en los aplicativos de Salud Ambiental las acciones realizadas en
ejecucion del contrato. De manera excepcional y justificada, podra hacer el cargue de las

Pacto Social Por el Desarrollo de Nuestra Regidn “Caguets Somos Todos”
NIT.600,091.594-4. Calle 18 No. 8-80 Barrio Siete de Agosto. Tels: 57 (R) 4352160

Ext.117 -Linea Gratuila: 01B000965505.
www.cagueta §OV.Co - 53 ~cont caqueta.gov.co
Florencia - Caquetd
Colombia

Escaneado con CamScanner
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LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL DE LA FUNDACION LOS
GABRIELES

CERTIFICA

Que el sefior FABIAN ALBERTO SOLANO RODRIGUEZ Identificado con cédula
de Ciudadania N° 1.117.519.719 de Florencia - Caqueta, presto sus servicios para
la Fundacion Los Gabrieles como INGENIERO DE ALIMENTOS desde el 21 de
marzo de 2023 hasta el 12 de julio de 2023 en el Centro Vida del municipio de el
Belén de los Andaquies.

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado.

Dada en El Doncello Caqueta a los treintay un (31) dias del mes de diciembre del
2023.
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ELIZABETH BECERRA VARGAS
Representante Legal

Cr 3 n 4-70 - Belalcazar El Doncelio - Caqueta
Sucursal Cl 8 N° 2-34 40 Barrio el Jardin— Belén de Los Andaquies — Caquets

E-mail: fundacionpyplosgabrieles@gmail com
Contactos: 311 206 9678




LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL DE LA FUNDACION LOS
GABRIELES

CERTIFICA

Que el sefior FABIAN ALBERTO SOLANO RODRIGUEZ Identificado con cédula
de Ciudadania N° 1.117.519.719 de Florencia — Caqueta, presté sus servicios para
la Fundacion Los Gabrieles como INGENIERO DE ALIMENTOS desde el 24 de julio
de 2023 hasta el 27 de septiembre de 2023 en el Centro Vida del municipio de Belén
de los Andaquies.

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado.

Dada en El Doncelio Caqueté a los treinta y un (31) dias del mes de diciembre del
2023.
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ELIZABETH BECERRA VARGAS
Representante Legal

Cr 3 n 4-70 ~ Belalcazar El Doncello -~ Caqueta
Sucursal Cl 6 N° 2-34 40 Barrio el Jardin- Belén de Los Andaquies - Caqueta
E-mail: fundacionpyplosgabrieles@amail.com
Contactos: 311 206 9678
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CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESIONALES
No. 202300000623 DE 2023
INFORMACION GENERAL DEL CONTRATISTA
CONTRATANTE: DEPARTAMENTO DEL CAQUETA o
CONTRATISTA: FABIAN ALBERTO SOLANO %veua
) | TIPO DE [C.C. . DOCUMENTO 1117518718

IDENTIFICACION: | pocumento o
DIRECCION: | MZN 16 CS 13 B/ PORTAL DEL MIRADOR
TELEFONOS: | 3106675820 | E-MAIL: | fonsolanoi @gmail com

Entre los suscritos ARNULFO GASCA TRUJILLO. identificado con la cédula de cludadania No. 17.626.998 expedida
en lo ciudad de Flerencia, mayor de edad y vecino de esta civdod, cbrando como Gobetnador del
Departamento del Caquetd, tal como ko acredita ia credencial E27 de o Registraduria del Estado Civil de fecha
01 noviembre de 2019. con acta de Posesion No. 017 del 28 de diciembre de 2019, octuando en nombre y
representacion del departamento del Caquetd, con NITB00.091.594-4, quien para los efectos del presente conirato
se denomina CONTRATANTE. por una parte: y por lo otra, FABIAN ALBERTO SOLANO RODRIGUEZ identificado con
cédula de civdadania No. 1117518718, actuando en su propio nombre. guien para ios efectos del presente
contrato se denominara EL CONTRATISTA, hemos convenido en celebrar el presente conkato de Prestacién de
Servicios Profesionales. teniendo en cuenta las siguientes consideraciones:

Colombic ha estado trabajando en la creacidn de estrategias y marcos para formular e implementar polificas
publicas que goranticen una vida soludable y promuavan el bisnesiar de todos fos civdadanos a lo lorgo de su
vida. Estos esfuerzos se basan en los desafios de desarrailo y salud en &l pals, asi como en las prioridades
establecidas por el Gobietne Nacional, que incluyen la erradicacidn de la pobreza, o proteccion del medic
ambiente y la blsqueda de o prosperidod para fodos.

Estas iniciativas forman parte de una nueva agernda de desarrolio sostenible, en linea con los Objefives de
Desarrollo Sostenible (ODS} propuestos en la Cumbre de fos Naciories Uridas en 2015, Colormbio se& ha
comprometido a frabajor en lo consecucion de estos chislivos, que abarcan diversas Greas. como la reduccidn
de o desigualdod, o promocidn de la educacidn de calidod, el fomento de lo igualdad de género, el gecess a
servicios de salud adecuades y la proteccién del medio ambiente. En este senfido. el Gobierno Nacional ha
implementado politicas y programas para abordar estos desafios, involucrando a diferentes actores y sectoras ge
la sociedad. Se han establecide metas v estrotegias especificas para cada uno de los GLS, con el obistive de
lograr un desarrolio sostenible e inclusive en el pais,

La Ley 7 de 1579 en Colombio establece las normas sanitarias para prevenir y controlar agentes biclogicos, fisicos
O quimicos que puedan alterar el ambiente y afectar ko salud humana. Esta ley reconace la funcion del Estado
comao regulador de ias disposiciones de soiud necesarias para garantizar uno odecuoda higiene y seguridad en
todas las actividades. En particuiar, el articulo 564 de la Ley ? estabiece lo responsabilidad de Estado en ia
regulacian de los disposiciones de salud. Ei Estodo fiene el deber de implementar medidas de inspeccién, vigilancia
¥y confrol para garantizar un ambiente sequro y saludable para la poblacion.

Par ofro lado, la tey 715 del 2001 complementa esfe marco legal al definir as resporsobilidades de los
deparlomentos en relocién con lo proteccién del ambiente v la safud humana. Segun este ley, es responsabiidad
de los departamentos llevar a cabo acciones de inspeceidn, vigilancia y control de los foctores de nesgo ambiental
que puedan afectar la salud humano. Fsto se hace en coordinacion con las autoridades ambieniales,
especialmente en los municipios de categorias 4, 5y é dentro de su jurisdticcion. Estas disposiciones legales refuerzan
el campromiso del Estado colombicno en la proteccién de la salud y el ambiente. £l Eslodo frabajo en conjunto
con las autoridades ambientales v los departamentos para asegurar que se cumplan fas medidos necesarias para
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prevenir y conirolar los rfiesaos que puedan afectar la salud de la poblacidn. Esto se enmarca en el coniexto de
pramaover un desanrollo sostenible y garantizar el bienestar de fodos los civdadanes.

Bl Ministerio de Salud y Proleccian Social emitié la Resclucién 1229 de 2013 gue establece un modeioc de
inspeccién, vigilancia y contral sanitario pora los productos de uso y consumo humano. Esta resolucién incorpora
el andlisis de riesgo y gestion de los factores de riesgo asociados a la producciénr de bienes y servicios destinados
ol uso y consumo humano. Es importante fener en cuenta que los faciores de nesgo ambientoles tienen una
dinGmica constante y pueden ser mds ocentuados en 10s teritorios mas vulnerables. Esto se debe a condiciones
de infroestructura y gestion ambiental deficientes que afectan directamente el medio ambiente v, por ende. ia
salud de los personas. Algunos de estos factores de riesgo incluyen ia faita de acceso a servicios de agua potable,
la falla de saneamiento basico. ko baje colidad de los glimentos, o presencia de vectores que transmiten
enfermedades, lo profiferacion de zoonosis y &l manejo inadecuado de sustancias guimicas. enfre ofros.

La Resolucian 1229 de 2013 busco abordor eslos faciores de riesgo a fravés de un enfoque integral que incluye el
analisis y ia gestion de riesgos. Esto impiica idenfificor y evaluar los posibles peligros asociodos a la produccién de
bienes y servicios de uso y consumo humano, implementar medidas de control y seguimiento, y promover o
adopecion de practicas segquras y responsables por parte de los productares y proveedores. De esto manera, se
busca proteger ko solud de la pobiccién y garantizar que los producios que se consumen sean seguros y cumplan
con ks estondares de calidad establecidos. El Ministerio de Salud ¥ Proteccitn Socigl, en colaboracién con aofras
entidades competentes. rabaje para asegurar el cumplimiento de estas normativas ¥y promover el bienestar de
todos los ciudadancs en relacian con los producios que ulilizan en su vida diaria.

La Enfided Teritorial departamenial en su papel de Autoridad Sanitaric de! Departamento. fiene Ia
responsabifidad de iderar de manera continua y sin inferupciones io gestion de lo salud publica. Para logrario, es
fundamentalimplementar y fortalecer Procesos que aseguren la ejecucion de sus funcionas, tal come lo eslablece
el articulo 5 de la Resolucidn 518 de 2015 Uno de log procesos destacados en esta resolucion es la inspeccién,
Vigilancia y Contral [IVC), cuyo objetivo principal es identificar, eliminar o reducir ios riesgos, dafios e impactos
negativos para la salud humana asociodos ol uso o consumo de bienes y servicios. Estas acclones se encuentran
en linea con el Plan de Salud Territorial Departamenial 2020-2023.

En concordarncia con estas directrices, o Secretaria de Salud Departamenial ge Caquetd realiza acciones de
fiscalizacion sanitaria en los 15 municipios clasificados come categoria 6 denlro del departarmento. Estas acciones
se dirigen hacia los establecimientos y buscan garantizarel cumplimiento de las normas sanitarias pora proteger la
salud de la poblacion. Ademas, se lleva a cabo la estrategia de fortalecimiento de capacidades en todo el
departamento de Caquetd. con el propésito de crear Conciencia sobre los riesgos derivados de la interaccion
enfre el medio ambiente y las personas. Esto implica pPromover ko adopcién de practicas y comportamientos
saludables que minimicen os impactos negatives en la salud humana.

El Departamento de Caquetd, o través de la Secretorio de Salud, desempefia el rol de Autoridad Sanitaria en a!
termriforio. en cumplimiente de las atribuciones otorgadas por la ley 715 de 2001, Su responsabiidad abarca la
rectorio, inspeccién, vigilancia v control de los seclores poblicos v privados de saiud. asi como la adopcidn de
medidas de prevencién, control v seguimiento pora garentizar la proteccion de o solud publica.

En el contexto de lo inspeccidn, vigikancia y conirol sanitafio, se ha reconocido la importancia de comprender
codmo se relacionan los faclores de riesgo con el individuo v codmo esine con adquiridos. Asimismo, 2 han
implementado intervenciones en saiud para abordar estos foctores de riesgo. Los eventos sujetos a vigilancia se
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agrupan en cualro categorias de factores de riesgo. En primer lugar, se encuenitan los factores de nesgo del
consume, donde se ha observadeo un incremento o nivel mundial en la ccurencia de enfermedades transmitidas
por alimentos (ETA}. Esto se atribuye a diversos lactores, como cambios ambientales gue conducen a la resistencia
antimicrobiana, aumento de i poblacian, aparicién de grupos wuinerables. comercio internacional de almentos,
avances tecnologicos en lo produccion. uso de aditives, onsumo de alimentos de rapida preparccidn y consumo
en espacios publicos.

La Secretoria de Solud del Departamento de Caquetd, en su calidad de Autaridad Sanitaria, realiza acciones de
inspeccién. vigiancio y control para abordar estos factores de resgo. Estos acciones se ardentan hacia la
prevencion, deteccién y mitigacion de situaciones que puedan poner en pelgro ko salud piblica en el terilorio.
Por otre lado, dentro del marce de apoyo a la calidad e inocuidad de aimentos, se llevan o cabo diversos
actividades en los municipios categoria é del deparlamento de Caquetd. Estas actividades se centran en el
fortalecimiento de capacidodes en alimentos, el manejo integral de residuos sohidos, el controly manejo integrado
de plogas. el suministro de agua potable y ki octualzacién en normatividad sanitaria. También se abordan
aspectos relocionados con las bebidas aicohdlicas y no alcohdicas en establecimientos dedicados o o
preparacion, almacenamiento, distibucidn, comercializacién, expendio y fransporte de aimentos v bebidas.

&l objetivo principal de estas occiones es mejorar el estado sanitario en e ambito aimentario. g fravés de
aclividedes de inspeccién, vigilancia y control [IVC) con un enfoque de riesgo. Esto contribuye a reducir lo
incidencia de Enfermedades Transmitidas por Alimentos {ETAS] en la poblocién,

En este contexto, lo entidad teritorial de salud departomental de Caqguetd adelonto en el primer trimestre censo
delafio 2023 y se registrd un fotal de 2.059 establecimientos relacionados con glimenios. Esto incluye 75 vehiculos
transportadores de alimentos. 239 expendios de come, 483 establecimientos de preparacion de alimerntos y 535
expendios de alimentos. asl como 6 plazas de mercade v 13 centros de vida, entre ofros. Estos establecimientos
deben ser infervenidos con aclividades de inspeccitn, vigilancia y control de alimentos en cade etapo de su
cadena de distribucion, comercializacion y consumo. Estas acciones se levan a cabo siguiendo el manual de
inspeccion, vigilancia y control sanitario de alimenios y bebidos. el cvalse basa en un enfoque de evaluacion de
riesgos implementado par ia entidad leritorial de salud.

Por consiguiente, se busca garantizor que ios establecimientos relacionados con alimentos cumplan con las normas
sanitarias conespondientes y que se implemenien medidas adecuadas para gorandizar ko cofidad e inocuidad de
los alimentos que se consumen en el depariamento de Caqueta.

Para atender io necesidad descrita y el cabal cumplimiento de las competencias de Salud Publica, ko Secretaria
de Salud Departomental de Caquetd - Direccidn de Salud Publica radice el proyecto denominado:
“IMPLEMENTACION DE ACCIONES DESDE LOS PROCESOS DE COORDINACION INTERSECTORIAL, DESARROLLO DE
CAPACIDADES, GESTION DEL CONOCIMIENTO, IVC Y PARTICIPACION SOCIAL EN SALUD QUE PERMITAN EL LOGRO DE
RESULTADOS EN SALUD PUBLICA EN LA VIGENCIA 2023 EN EL CAQUETA", registrado en el bance de prayecios con
codigo BPIN 2022006180085, lo anterior en armonia con el Plan de Desarralio Departamental Pacte Social por al
Desarollo de Nuestra Region 2020-2023°, que establecid en la Linea Estratégica “Inclusién Social para la
Reconciliacidn y la Equidad, dentro de este fus siguientes Melas de productc, “Inspeccidn, Vigilaneia y control de
los tactores de riesgo del ambiente que ofectan la salud humana” Y “Servicio de asistercio técnica™: por ko que se
hace necescaric, reclizar actividades en moteria de inspeccién vigilancia y conirol de los eventos de inferés en
salud publica en el departamento del Caguetd. mediante el abordaje de los determinantes sociales que afectan
la solud, buscando favorecer y promover o calidad de vidg y salud de la poblacién presente y futura,




CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESIONALES
No. 202300000623 DE 2023

materiaizando el derecho a un ambiente sano, lo gue transforma positivamente los determinantes sociaies,
sanifarios, y ombientales, de tal manera que este procesc de mejora, se desarrolle mediante la promocion vy
prevencidon ademds de la vigikincia y control sanitario.

En razén o lo anterior y dadas las facultades que le oforga la Constitucién Politica de Colombia. la Ley 80 de 1993,
el Decretc 1082 de 2015 y el Plan de Desarrolio 2020-2023; el Departomento del Caquetd requiere contratar los
servicios de un equipo de profesionales en Ingenieria de alimentos, para satistacer lo necesidad de ejecutar las
accicnes de fiscalizacion sanilaria y aseguramienfo de las cadenas productivas de los almenias en &l
departamento del Caquetd. de Salud Ambiental, en el Componente Calidad e Inocuidad de Almentos en el
Deportamenic de Caguetd; ocorde con los principios generales de contfratacion publica. contenidos en al
estatuto general de o contratacion publica ley 80 de 1993; siendo los gastos generados por esta contratacién
soportados presupuestalmente con los rubros de inversidn codigos 2.3.2.02.02.009.21.01.01.01-21-1.2.4.2.02-19-1903-
1903034-190303400-2022006 180085 1% 2.3.2.0202009.2101.0101-21-1 2.42.07-1 $-1903-190301 1190301 100-
2022006180085, “Servicios de la administracién publica relacionados con la salud” consignada la aclividad en el
Plar Anual de Adquisiciones SECOP I, bajo el cédigo UNSPSC 85111500,

~

Es importante tener en cuenta lo establecide por ke Circular Conjunta 01 de 2023 expedida por Colombia Compra
Eficiente y el Deparlamento Administrativo de la Funcién Piblica, con relacién a los Lineamientos para la
Celebracién de Conlratos de Prestacion de Servicios previstos en el articule 2. numeral 4. literal h. de la Ley 1150
de 2007 - Vigencia 2023, lo cual da un alcance y se precisa los contenidos de la Circukar Conjunta 100-005-2022
dei 29 de diciembre de 2022, indicando ko siguiente:

“¢. De manera excepcianal, las Enfidades Fstatales deslinatarias de ia presente crcular podign suscribir contialos con
plazos mayores al antes indicade, bojo kas siguentes condiciones:

0 inicigl md liearg g i} los confratos de prestacidn de servicios profesionales ¥
de apoyo a ko gestion que se celebren con personas Junidicas de confomidad con o previsto en el numeral 3 del
articule 32 de ka iey 80 de 1993, fervendo en cuenta que la Ciculor ¢ anunia No. 100-005-2022, hene como fin la
formalizaciin del empleo con personas naturales: 5 O 5 d

A SaA=ih - Riedgleii-¢

En ambaos casos deberan expresarse de manera ckia en los esfudios ded sectar ko razones porias que se inaplice
el plazo inicial maximo de fos cualo meses, mientras que los conlratos de prestacion de serviclos con cargo a
recursos de inversion deberdn ser estructurados de fal manerg Qe sus productos sean Coherentes con kis metas
del proyecto de inverion respecfivo.” [SUBRATAS Y NEGRITA FUERA DEL TEXIOY).

Asi las cosas, se justifica la celebracién excepcional del contralo por un plazo superior a ios cuatro (4) meses,
teniendo en cuenta que las actividades a desarroliar se enmarcan en un proyeclo de inversion, financiado con
recursos del SGP cuyas metas vy lineas estratégicas no se relacionan con gastas recurentes o de funcionamients
de la enfidad teritorial departamenial, y su plazo de ejecucion es determinado por el respective cicio del
proyecto, que se exliende durante la vigencio 2023, plazo que se esigblece como indispensable en el presente
proceso contractual de conformidad con el numeral 3 del articulo 32 de Ia Ley B0 de 1993 lo cual prescribe que
los contratos de prestacidn de servicios se celebraron por el término indispensable. De ese modo, lo prestacidn
del servicio o contratar no representa riesgo de materiolizar un ‘confrate realidad’ habida cuenta que las
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actividades estan disefiadas para ser ejecutadas en condiciones de independencia v autonomio técnica y
administrativa del confratista.

Por ello es imperativo manifestar que el Departamento del Caquetd no cuenta con personal de plania suficiente,
que cumpla con el perfil y experencio necesoria que se encargue de desarrollar las acciones anterormente
mencionadas. por kb cual se identifica la necesidad de contar con el apoyo de profesionales en ingenieria de
alimentos. asi como ko certifica lo Oficing de Recursos Humanos y Bienestar Social a fraveés del cerlificado de
insuficiencia de personal que hace porte integral del presente proceso contractual

Por lo anterior, las partes celebran el presente conlrato, el cual se regird por las siguientes ciusulas:
CLAUSULA 1- OBJETO DEL CONTRATO

Prestar los servicios profesionales como Ingeniero (o) de Aimentos para elecutar las acciones de fiscalzacién
sanitand vy aseguramiento de las cadenas productivas de los alimentos. en el Componente Calidad & Inocuidad
de Alimentos de Salud Ambiental. en el Deparfamento de Caquets, de acuerdo a los programacion con enfoque
de riesgo establecida.

ALCANCE DEL OBJETO:

tl alcance del objelo del presente confrato coresponde a el forfalecimiento de las acciones de apoyoa lg
Inspeccion, Vigilancia y Control de alimentos de lo Dimensidn de Salud Ambiental en armonia con el
Componente Calidad e Inccuidod de Alimenlos, en el departamento de Caqueta, con el fin de conlribuir o ka
seguridad humana, el desarrolio humano sustentable y la equidad en salud, mediante acciones que influyan
sobre ios determinantes de la saiud bajo esqueras operafivos parficipativos organizados arededor de entornos
especificos,

CLAUSULA 2 - OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA
£l CONTRATISTA. conservando su autcnomia, deberd cumplir con las siguientes obligacicnes:  «

1. Eleborar un informe consolidado de gestién que abarque todo el periodo del contraio,

2. Brndar apoyo en el levantomiento de medidas sarnitarias en establecimientos de afimenios en ios
municipios asignados.

3. Lllevar o cabo campanas educativas para lo prevencion de factores de riesgo ambientaies que afectan
la solud humana, enfocadas en temas de colided e inocuidad de climentos en los municipios asignados.

4. Realizar visitas de Inspeccidn, Vigilancia y Control en establecimientos de alto, mediano y bajo riesgo. con
prioridad en aguelios que puedan ofector la salud plblica. Estas visiias se llevaran o cabo en cumplimiento
de los planes de accion del modeio de Inspeccion, Vigilancia y Control Sanitario de la institucién. Los visitas
se programardn de acverdo con el enfoque de evaluacién de riesgos. Registrar las acciones realizadas
en ios aplicatives de Salud Ambiental en ejecucidn del conirato.

5. Parficipar en operativos de control en establecimientos de interés sanitario, en coordinacién con las
autoridades municipales y entidades competentes de Ios municipios asignados

4. Brindar apoyo en lo investigacidn de campe en easos de evernfos que afecten la salud piblica, como las
Enfermedades Transmitidas por Alimentos [ETAs).

7. Reahzar uninventario de ios establecimientos relacionados con alimentas, verificando su inscripcion.

8. Apoyar la vigilancia de productos importados, ventas a granel y publicidad engafiosa.

¢. Colaborar en las acciones de verificacion de alertas sanitarias emitidas por el INVIMA en los municipios
asignados.

10. Realizar acciones de apoyo en la toma, fronsporte y enfrego de muestras de agua y alimentos al
Laboratorio de Salud Publica, siguiendo la progromacién establecida por e equipo de Salud Ambiental.
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1. Parlicipar en aclividodes, reuniones y capacitaciones requeridas por la Secretario de Salud, el Ministerio
de Salud y Froteccion Social, enire otros, relagionadas con el objeto contractual,

12, Asistir activamente a las reuniones convocadas en el municipio (COVE] que estén relacionadas con el
objelo confraciuval.

13. Brindor apoyo técnice en las solicitudes y auejas sanitarias presentadas por ko comunidad.

2.}. META PRODUCTO

El contratisio deberd preseniar Seis {06) informes propercionales durante e! plazo confractual, los cuales
deberan contener los actividades realizadas derivadas de sus obligaciones,

FRECUENCIA PRODUCTOS POR
OSLGACIONE ¥/O ACTIVIDADES L PIATO DEL CONTRATC

informe de geslion comolidade (todo el plaze del contratal,

Informe de las acciones realizadas en pro del Apoyo en el levaniamiento de medideas Indeterminadn {segur
sanitaria en establecimientos de alimenios CIoNQgIamay)

Informe de las camparias educativas en ko prevencion de los foe tores del riesgo del Cinco {5}
ambiente que atectan o salud humana, en los lemas de calidad e inocuidad de
alimentos. Debe contener ploniitas de asistencia

{

cuaho (4) por producio

intarme de las visitos de inspaccién Vigllancia y Conttol a establecimienios osignados: | Minimo 360
inclur las actas. - 1, Regisko de las accionestealizadas en los aplicatives de
Salud Ambiental en ejecucion del conhalo.

informe de la parficipacion en operativos de confiol a establecimientios de infesds [ cuairo {04)
sanitario, concertudo con autondades municipoles y enfidades competenies de los
municipios asigrnado 3 operativo minimao pot

producio (1 deberd ser de
cames y productos cérmicos).

informe del apoyo en la investigacion de campo enlos casos ocumidos por eventos  lndeterminado
que atecten lo salud piblica (Etas)

informe detatiado del inventario de los establecimientos relacionados con alimento, cuaho (04)
comoborando ko irscripcion de los mismo. Ademas del Excel consolidado de! mismo.,

informe de ias acciones en pro de la vigiloncia de preductos imporfados, vernias g cinco {0S)
granel, publicdad enganiosa. Acciones a reafizar bajo programacién,

inforene de s acciones realizadas en pro de Ko verticacion de alertas saniatias cualho [(4)
emifidas por ef invima,
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FRECUENCIA PRODUCTOS POR
ORLIGACIONES Y70 ACTIVIDADES ELPLATO DEL CONTRATO

-Consolidade en instrumenio de  toma, fransporfe y enfrego de muestas de ogua v

{Por demancla: o que

alimantos ol 157, y {Debe incluir actas de foma de niuesiras). e
Anforme del seguimiento a los establecimientos que prasentaron resutlacdos de muesiras sea indicado en fa

rechoradas, HOCHAMAacion
Grdgficas de Lecturo ge cloro residual libre, pH y verficacion de caracteristicas concertada con Saiud
organolépficas de aguo de consumo humano con  fratamientor con el Ambienial v el

coftespondiente recibido por parte de la Empresa de Servicios Pubilicos. laboratofio)

gy y s 0 . . , Minimo una (!
informe de la parficipacion en las actividades o reuniones de asistencia, actualizacion, t

capacitacion, seguimiento v gestion, requertidos par la Secrelaria de Salud. Ministero

de Sailud y Proteccian social, entre otras, referentes al objeto contractyal, taamanaa)
Antormes de porticipacion en reuniones an los que parficipo, lgual of nemero de COVE
- Cerfificado de Participacion o permanencia de los COVE en el municipio asignade!  realimdos en el municipio
e informe de pariicipocidn con la socializacion de los everitos de Saiud Ambsiental asignado
det municipio asignado
nfoarme ejecutivo del apoyo técnico frente o los solicitudes y quejas sanitarias
interpuestas por la comunidad. lguad ol nimero de PQR
recibidas

Como soporie {Actas de alencidén o la comunidad del municipio, alencidn de
solicitudes. quejas sanitarias).

CLAUSULA 3- OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA

Suscribir opertunamente el acta de inicio y el acta de fiquidacién del contrato de prestacién de servicios 1)
Suscribir oportfunamente €l acta de inicio y el acta de liquidacion del confrato de prestacion de servicios [si se
conviens esta Utima), conjuntamente con el supervisor del mismo.

2) Mantener estricta reserva y confidencialidad sobre la informacion que conczea por causa o con ocasion de la
orden o contrato.,

3) No instalar ni utifizar en los equipos que le sean asignados para el desarrolio del cbjeto del contrato, ningun
soffware sin la autorizacion previa y escrita del responsabie de sistemas de la gobernacian.

4] Responder y hacer uso de los bienes que le sean asignados para el desarrolio de sus obligaciones y hacer
entrega de los mismos en el estado en que los recibid, salvo su deterioro natural, o dafios ocasionadas por caso
fortuilo o fuerza mayor ol supervisor del confrato, al momento de la terminacion de éste. con la asesoria del
Grupo de Aimacén e inveniarios quien expediré el cerfificado de recibo o sofisfaccion que formaré parte del
informe final y acta de liquidacion,

5} Responder por los documentos fisicos o magnéticos que le sean enfregados o que elabore en desamrolio de!
confrato. cerfificando que reposen en lo dependencia comespondiente.

6} Presentar al supernvisor del contrate, un informe por cada producio del grade de avance de las actividades u
obligaciones, y adjuntar ics soportes comespondientes.
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7] Responder ante las autoridades competentes por fos actos u omisiones que ejecute en desamrallo del conirato,
cuando con ellos se cause perjuicio a la administracion © a terceros. en los términas del articule 52 de ia Ley 80
de 1593,

8) Procurar ulilizar de manera racional el agua, ia energia y los servicios de telecomunicacion, asi come monejar
adecuadamenie los materiaies, residues sdlidos y desechos que se maonipulen en el ejercicio de las actividades
derivadas de la sjecucion del contrato,

9] Presentor cinco (5] dias hdbiles antes de cada page. ante el supervisor del conirato, las constancias o recibos
de gportes mensuales como afifade af Sisterma General de Seguridad Social en Salud. Pension y Riesgos.

10} Participar en reuniones. mesas. comités o videc conferencias y Qpoydr en la proyeccidn de respuestas a
solicitudes regizadas por las diferentes direcciones de la Secretaria de Salud Departamental, Gobernacién, los
patticuiares y enles de conlrol en temas relacionades a su objeto contractual,

1) Eiaborar el plan de accién y cronograme concertadamente con e! supervisor contractua! de los actividades
a desarroliar en la ejecucion del contrato, con tiempos establecidos para cumplirio.

12) Realizar Informe ejecutive de gestion en medio fisico y magnélico de cumplimiento de metas, producios,
indicadores y resultados. Anexar evidencios fotograficas y documenicles.

13) Asistir y participar en las reuniones o octividodes de asistencia, actualzacion capacitacion y seguimients.
requeridos por la Gobernocion, Ministerio de Salud y Proteccién social. entre ofras, referentes ol objeto
confractual, previo acuerdo con el supervisor contractual.

CLAUSULA 4- VALOR DEL CONTRATO

Para fodos los efectos a que hayo lugar, el vaior del presente contrato asciende a ia suma de VEINTICINCO
MILLONES OCHOCIENTOS MIL PESOS (§ 25.800.000) moneda legal.

CLAUSULA 5 - FORMA DE PAGO

Los cuales se cancelara asi: Seis (6) pagos proporcionalesa ka enfrega de los informes gue contengan ios producios
a cargo del confrafista. cada uno por valor de CUATRO MILLONES TRECIENTOS MIL PESOS MONEDA CORRIENTE
($4.300.000). previa presentacion de la factura equivalente por parte de! CONTRATISTA.

Cada pego debera estar acompariado de; a) Informe de cumplimienio de los obligaciones dei conirato, firmado
por el supervisor del confrate: b) Faciura equivalente y ¢) comprobontes de pago de cotizaciones mensuales
Sistema de Seguridad Social {Saiud, Pensiones vy Riesgos laborales.

CLAUSULA 6 - DECLARACIONES DEL CONTRATISTA
El Confratista hace las siguientes declaraciones:
1. Conoce y acepto los Documentos del Proceso. )
2. Tuvo la oportunidad de solicitar acloraciones y modificaciones a los Documenies del Proceso v recinid del

Departamento del Caquetd, respuesta oportuna a cada una de las solicitudes.
3. Seencuentra debidomente facultade para suscribir el presente Contrato.
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4. Que ol momento de la celebracién del presente contralo no se encuentra en ninguna cousal de
inhabilidad & incompatibilidad.

5. Esid a pazy salvo con sus obligaciones laborales y frente al sistema de seguridad sccial integral.

6. El volor del contrato incluye todes los gastos, castos, derechos, impuestos, fasas y demds confibuciones
relacionados con el cumplimiento del objeto del presente contrato.

CLAUSULA 7 - PLAZO DE EJECUCION

La actividad objeto de la necesidad de la contratacion se desarrollard o partic del momento en que se suscriba el
acto de inicio por el Confratista y el Supervisor, hasta el 29 de diciembre de 2023..

CLAUSULA B - DERECHOS DEL CONTRATISTA
Recibir la remuneracion del contrate en los términos poctados en el presente Conirato.
CLAUSULA 9 ~ DERECHOS DEL CONTRATANTE

Hacer usc de la cldusuls de impasicién de multas, o clausula penal o cualquier atro derecho consagrado
a la Entidad confratante de manera legal © confractual,
- Hocer uso de las clausuias excepcionales del canirato,

CLAUSULA 10 - OBLIGACIONE GENERALES DEL CONTRATANTE

1. Expedir el Registro Presupuestal,

2. Suministrar los elementos e informacion necesaria para el buen desarrollo del sbhieto del contrato.
3. Coancelar el valor acordado por lo ejecucion y cumplimiento de! objeto del contrato.

4. Ejercer la Supervision del contrato.

CLAUSULA 11 - RESPONSABILIDAD

El contratista es responsable por el cumpiimienio del objeto y las obligaciones establecidas en las clausuios del
presente confrato y serd responsable por los dafios que ocasionen ol Departomento del Caguetd en la ejecucion
del objeto del presente contrato,

Ninguna de los partes serd responsable frente a la ofra o frente o terceros por danos especiales, imprevisibles o
dofios indirectos, derivados de fuerza mayor o caso fortuito de acuerdo con a ley.

CLAUSULA 12 - TERMINACION, MODIFICACION

El Departamento del Caquetd podrd dar per terminado, modificar y/o interpretar unilateraimente el contrato, de
acuerdo con los articulos 15 a 17 de la Ley 80 de 1993, cuando lo considere necesario para que el Contratista
cumpia con el objeto del presente Contrato.

CLAUSULA 13 - CADUCIDAD

La caducidad, de acuerdo con las disposiciones y procedimientos legamente establecidos, puede ser declarada

por el Departamento del Caquetd cuando exista un incumplimiento grave que afecte lo ejecucion del presente
Contrato.
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CLAUSULA 14 - MULTAS

En case de incumplimiento a las obligaciones del Contratista derivadas del presente contrato, el Departomento
del Caguett puede adelantar el procedimienio establecido en la ley e imponer kis siguientes muitas:

Se cousard yna multa equivalente hasta el unc por mil (171000} del valor del contrato por cada dia calendario
transcumdo a portir de la fecha prevista paro el cumplimiento de dichas obligacicnes. La imposicién de la mulia
atendera los criterios de rozonabilidad, proporcionalidad ¥ gravedad de la obligacién incumplida.

5i pasaren mas de freinta (30) dias calendario, sin gue EL CONTRATISTA haya cumplide, la actividad obiigacional
en mora, el Departfamenio del Caquetd podrda terminar el presente contfrato, va gque la mora por mas de
treinta (30) dios se considera un incumpimiento grave. El monto maxime de las mwitas a imponer sera equivalente
al valor asegurado mediante el amparo de cumplimiento.

CLAUSULA 15 - CLAUSULA PENAL

En caso de declaratoria de caducidad o de incumplimiento tofal o parcial ae los obligaciones del presente
Contralo. EL CONIRATISTA debe pagor al Departamento del Caquetd, a titfulo de indemnizacidn, una suma
equivalente al diez [10%) del valor del conirato, no obstante, la presente clausula no impide e! cobre de todos los
perjuicios adicionales que se causen sobre el citado valor. Este valor puede ser compensado con los montos que
el Departamento del Caquetd adeude al Confratista con ocasién de la ejecucion del presente confrato, de
conformidad con las reglas del Codigo Civil

CLAUSULA 16 - GARANTIAS Y MECANISMOS DE COBERTURA DEL RIESGO

El Contrafista se obliga a garantizar el cumplimiento y la calidad de las obligacionss y aclividades surgidas o favor
de EL DEPARTAMENTO DE CAQUETA. con ocasion de la ejecucion del contrate.

£l Contratista se compromete a mantener vigente ia garantia durante todo el fiempo que demande la ejecucidn
del contrato, so pena de que Entidad Estotal declare el incumplimiento.

Fi confratfisia debera constituir las garantios pactadas dentro de los dos (2) dias habiles siguientes o la entrega de
ia copia dei confrato para ese efecto, por parte de la Enlidad Esiatal.

Clase de amporo Valor uradec Vigencia del ampare
Cumplmiento de las obligaciones surgidas del Plazo del contrato contado

; ! 10% del volor del ; :
controto. o el pago de multas y demds sanciones confrato a partir de lo firma del mismao
gue se deriven de su incumpiimiento. ‘ y 4 meses mas.

CLAUSULA 17 - INDEPENDENCIA DEL CONTRATISTA

El Contratista es una persona independiente del Departamento del Caguetd. v en consecuencia, EL Confratista
no es su representante, agenle o mondataric. Este acuerdo de voluntades no genera reiacion laboral La
contratista no fiene la foculiod ge hacer deciaraciones, representacionss o compromisos en nombre del
Departamenta del Caqueld, ni de tomar decisiones o iniciar acciones que generen obligaciones a su cargo.

CLAUSULA 18 - CESIONES

El Contratista no puede ceder parcial ni totaimente sus obligaciones o derechos derivados del presenie contrato
sin la autorizacion previa, expresa y escrita del Departamento del Coqueta.
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Si el Contratista es objeto de fusion, escision o combio de control, el Departamenio del Caoquetd esta focultado a
conocer las condiciones de esa operacion. En consecuencia, e! Contratista se obliga a informar oportfunamente
al Departamento del Caqueta de ko mismay soicitar su consentimiento.

CLAUSULA 19 - INDEMNIDAD

Ei Cantrofista se oblige o indemnizar ol DEPARTAMENTO DEL CAQUETA con ocasién de la viclacién o el
incumpiimiento de las obligaciones previstas en el presente contrato

El Contratista se obliga a mantener indemne a la Enfidad Estatal Contratante de cuaiquier dafc o perjuicio
originade en reclomaciones de terceros que tengan como causa sus actuaciones hasta por el monlo deldafic o
perjuicio causado y hasta por el valer del presente contrate.

El Contratista mantendra indemne a ka Enfidad Estatal Contratante por cuglquier obligacion de cardcler laboral
o relacionado que se origine en elincumplimiento de las obligaciones iaborales que el Contratista asume frente al
pertonal. subordinados o terceros que se vinculen @ la ejecucion de las obligaciones dervadas del presente
Contrate

CLAUSULA 20— CASO FORTUITO Y FUERZA MAYOR

Las partes quedan exonerados de respornsabiidad por el incumplimiento de cwalquiera de sus obligaciones o por
la demora en la satisiaccion de cuaigquiera de las prestaciones a su cargo derivadas del presente conirato, cuando
el incumplimiento sea resultado o consecuencia de la ocurrencia de un evento de fuerza mayer y caso fortuito
debidamente invocadas y constatadas de acuerdo con la ley y lo jurisprudencia colombiana,

CLAUSULA 21 - SUPERVISION

SUPERVISION e
A quien el ordenador (a] del gasto designe

CLAUSULA 22 ~ ANEXOS DEL CONTRATO

Hacen parte integrante de este contrato los siguientes documentos:
- Certificacion de Recursos Humanos
- Estudios previos
- CDpp
- Verificacién de requisitos
- Registro presupuesial
- Aprobacion de poliza
- Designacion del Supervisor
- Actade inicio

En general los docurnentos del proceso forman parte del presente contrato y definen iguaimente las aclividades.
alcance y obligaciones del contrato.

CLAUSULA 23 - PERFECCIONAMIENTO Y EJECUCION

Ef presente controto requiere para su perfeccionamiento de la firma de las partes y para o gjecucidn se requiere
la acreditacion de encontrarse El Contratista a paz y saivo per concepto de apertes al sistema de seguridad social
infegral, la aprobacién de lo garantia de que trata la cldusuia 16 del presente Contrato, la expedicién del RP,
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CLAUSULA 24 ~ LUGAR DE EJECUCION Y DOMICILIO CONTRACTUAL

El objeto y obligaciones del conirato se ejecutardn en las instalaciones de la Secretaria de Salud Departamenial,
y en los lugares del Deparlamento de! Caguetd donde sea necesario desplazarse para cumplir con el objeto
contractual y se tendrd como domiciio contractual la civdad de Florencia.,

NOTIFCACIONES

Los avisos, soicitudes, comunicaciones y nolificaciones que los partes deban hacer en desarrolio de! presente
controto, deben constar por escrifc y se entenderdn debidamente efectuadas séio s son enfregadas
personalmente ¢ por corec electrénico a ko persona y a las direcciones indicadas a confinuacion:

El Contratante: Camera 13, Calle |5 Esquina. Barrio Centro, de ko ciudad de Florencia- Caquetd

El Contrafista: MZN 16 CS 13 B/ PORTAL DEL MIRADCR, o ol Celular 3106675820 o ol correo skecirénico
fonsolano1@gmail com

Para constancia, se aprueba en la plataforma del SECOP I,

Aprobé:
ARNULFO GASCA TRUJILLO
Gobernador del Departamenio del Caqueta

Aprobé en Secop 2

LEIDY JOHANA CRUZ PALENCIA
Directora Técnica de Confratacion
POR EL DEPARTAMENTO

Aprobé en Secop 2:
FABIAN ALBERTO SOLANO RODRIGUEZ
1117519719

POR EL CONTRATISTA,

Elaboro .
ANDRES FELIPE NUNEZ MOSQUERA
Abogado Centratista Direccién de contfratacién
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cuando a ello haya lugoar vy la suseripcion del acla deinicio, previe o lo cancelacién de las estampilias en el evento
gue la norma lo indique.

CLAUSULA 24 - REGISTRO Y APROPIACIONES PRESUPUESTALES

La Enfidad cuenta con la dispanibiided presupuestal pora amparar el valor del contrato que se pretende
celebrar el cual se pagard con cargo a recurses de: INVERSION.

RUBRO ACTIVIDAD AFECTADA EN PROYECTO DE INVESION : VALOK AFECTADO

_5.3.?1)2.09.009.2& 01 | Readizar jomadas de desanolio de Capoacidades a los sujetos de
01.01-21-1.2.4.202- | WC, enmarcados en los Enfogues de prevencién y geshidn del
19-1903- 1 903034 resgo, en los 15 municipios de acuerdo a los linearmientos y/o $ 12.633.000
190303400 eshategios de cada abjelo de Inspeccion, Vigilancia y Contioi,
2022006180085

2.3.2.02.02.009.21.00 | Redlizar tiscalizacidn sanitaria con enfoque de fiesgo al 90% de
01.01-21-12.4.2.02- | ios objetos de WCS inventaniados que offecen bienes ¥ servicios
19-1903-190301 1 de uso y consumo humano, ervles 15 municipios calegoria 6 $ 13167 000
190301 100
2022006180085

RECURSQS PROPIOS

PRESUPUESTO DE ENTIDADNACIONAL
FUENTE DE LOS RECURSOS REGALIAS

_ RECURSOS DF CREDITO
X sGP B

NO APLICA
TIPO DE RECURSOS INVERSION
GDP 2023051133 VALOR DEL CDP . $24.800.000
FECHA DE EXPEDICION 0905/2623 VIGENCIA 311212023

No obstante, lo anterior el pago se sujetord al respectivo registre presupuestal expedido por el Director
Técnico de Presupuesto.

CLAUSULA 23 - CONFIDENCIALIDAD

tl coniratista se compromete a mantener o confidenciglidad de Ia informacion suministrada por lo enfidad, ja
cualsolo podrd ser utilizada pora la corecta ejecucion del servicio contratado.
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 FORMATO UNICO BT AR

HOJADEVIDA | ]

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 480 y 443 de 1998)

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUINDO APELLIDO ( © DE CASADA ) NOMBRES

RINCON LOSADA | JESSICA

DDCUMENTODE!DENTIHCACDN 1’SEJ'(O E NACIONALIDAD paAls

cc®ceOrasO no 1094919245 _ | FOm O] lco. ®exranero O

LIBRETA MILITAR

pameraciase O secuwpacuase O womemo o oM

FEGHA Y LUGAR DE NACIMENTO ; DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHAPAIS pia [ 19] mes (0.3 ano (1,99 1] | CALLE24#19C-24 ACOLSURE .

DEPTO CAQUETA | pals COLOMBIA pEPTO _CAQUETA

MUNICIPIO  FLORENCIA ) | municeio  FLORENCIA
' TELEFONO 3114571614 gmaiy jessicarinconlosada @gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA ¥ MEDIA
MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o A6Go. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 8o A 110 DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

£ EDUCACION BASICA riruo o8TENDO. BACHILLER ACADEMICO 3
[_ PRIMARIA SECUNDARIA MEDA FECHA DE GRADO s il s
}'\\'Ic izo. I qm ; Soi ‘H To | 8o | So { L[] :h MES _| :’ A&O ¢

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

TC (TECNICA}, TL (TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIAL ZADA), UN {UNIVERSITARIA),
ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO O PHD).
RELAC!ONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S! ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)
MODALIDAD | Mo SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION | No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS s | NO O TITULO OBTENIDO MES | ARIO PROFESIONAL
UN 5 9 X E NUTRICIONISTA DIETISTA 9 ]‘ 2(01113] 04878
- — ,‘,-’-_._..-—- + U P 1‘ +-
ES 5 2 X ESPECIALISTA EN EPIDEMIOLOGIA 10 ‘l 2 i() 210
AL AN RS NP T bl ot SR T St ot a5 NS
\ !
t o1 |
ENER
b — e e ——-—-f——:——;v- I SEDES

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS D FERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA. LEE. ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R). BIEN (8} O MUY B/EN (MB)

b 5= % ~\

i IDIOMA M - ADLEE .40

R|B|MBIR B (MB|(R |B MB

Powered by CamScanner




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPER/ENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL
EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS

FAMAC LTDA X | COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA FLORENCIA FAMACLTDA35@HOTMAIL.COM
ELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

4352918 pia [0.1] wes 1.2 anio 20.2.1] | pia [3.0] wes [0.6] ano 2.0.22]
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEFPENDENCIA DIRECCION

NUTRICIONISTA CONSULTA EXTERNA CRA9#9-104

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

FUNDACION NACIONAL VOLVER A NACER X | COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO | CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA | PAUIL  FUNDACIONSOCIALGALILEA@GMAIL.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESQ FEC’“EFETRO il
3115854138 pia 10.7] mes1.2 ano (20.2 1] | pia 3.1] mes [1.2] aro 2.02.1]
CARGO O CONTRATO o DEPENDENCIA DIRECCION

NUTRICIONISTA SALUD CALLE 6 # 7-66

| NUTRICIONIST# e Lo _CALLEG#766

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA FAIS

FUNDACION SOCIAL GALILEA X | COLOMBIA
DEPARTAMENTO ' MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA PAUJIL FUNDACIONSOCIALGALILEA@GMAIL.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESQ FECHA DE RETIRO
3112538159 Bk wes (1.3 ano (20,2 1] | pia [2.8] wes 1.2 aro [2.02.1]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

NUTRICIONISTA SALUD CALLE 6 # 7-66

NOTA: Si REQUIERE ADICIONAR MAS EXPER ENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA

Powered by s CamScanner




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 480 y 443 de 1998)

RELAC/ONE SU EXPERENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.
EMPLEC ACTUAL O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
FAMAC LTDA B X | COLOMBIA
DEPARTAMENTO I MUNICIPIC ? CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD ki
CAQUETA FLORENCIA FAMACLTDA35@HOTMAIL.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
4352918 oia [0.1] wes 1.2 ao 20.21] | ia [30] es [06] ano E.022]
CARGO © CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
NUTRICIONISTA | CONSULTA EXTERNA CRA9#9-104
EMPLED ommmm_w _____ i
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRNVADA | Pals
FUNDACION SOCIAL GALILEA X | COLOMBIA
MMNTO MUNICIPIO ;T (.“ORRSO ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA | pAuIL _ FUNDACIONSOCIALGALILEA@GMAIL.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESO i F;‘GHA DERETRO e
3112538159 oia [L5] wes (1.0 ano [20.21] | oia [01] yes 12] avo Z.02.1]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
NUTRICIONISTA SALUD CALLE 6 # 7-66
‘‘‘‘‘‘ e e e E-I-ELED a MFOMRIOR i
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA I PAIS
FUNDACION NACIONAL VOLVER A NACER X | COLOMBIA
DEPARTAMENTO [ MumiciPio | CORREO £1£C TROMICO ENTIDAD
CAQUETA B SAN VICENTE FUNDANACER2020@GMAIL.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
| 3115854138 oia (L3 ves (0.8 a0 (20.21 | oin [27] wes [09 avo [2.021]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
NUTRICIONISTA SALUD CALLE 6 # 7-66
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR j
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA | PAS
FUNDACION SOCIAL GALILEA X ] COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO | CORREG ELECTROMICO ENTIDAD
CAQUETA PAUJIL FUNDACIONSOCIALGALILEA @GMAIL.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESO f FECHA DE RETIRO
3112538159 0 |oin[02) wes[0.8 a0 2021 | oin (13 wes (1.0 a0 2.021]
CARGO O CONTRATO ' DEPENDENCIA omeccion
NUTRICIONISTA SALUD CALLE 14 # 24 H-07

NOTA: S| REQUERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, MPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA

Powered by CamScanner
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPER ENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR ELACTUAL
EMPLEQ O CONTRATC ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA : PAIS
FUNDAFES X | COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO ; CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA MORELIA CONTACTENOS @FUDAFES.COM
TELEFO_;OS FECHA DE INGRESQ P FECHA DE RETIROC
3166939571 oia 129] wes 0.3 ano 20.2.1] | pia 13] wes [1.2] ano 2.02.1]
CARGO O CONTRATQ DEPENDENCIA DIRECCION
NUTRICIONISTA SALUD | CALLE27#20-65
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
FUNDACION SOCIAL GALILEA X | COLOMBIA
DB!IRYMNM MUNICIPIO i CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA PAUJIIL  FUNDACIONSOCIALGALILEA@GMAIL.COM
3112538159 oia (23] mes 0.3 avo [20.21] | oia [ 1 mes [07] ano 2.0.21]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
NUTRICIONISTA SALUD CALLE 6 4 7-66
i 2 S RS SRR S T T e e EMPLEOC O conmmimm g e A
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA ! PAIS
FUNDACION NACIONAL VOLVER A NACER X | COLOMBIA
DEPARTAMENTO i MUNICIPIO CORREOQ ELEC TRONICO ENTIDAD
CAQUETA SAN VICENTE FUNDANACER2020@GMAIL.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3115854138 oia 125 mes !0 1 a0 120.2 1] [pia (18] mes 03 ano (2,021
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
NUTRICIONISTA | SALUD CALLE 14 # 24 H-07
EMPLEQ O CONTRATC ANTERIOR
EMPRESA 0 ENTIDAD ) PUBLICA PRIVADA PAlS
FUNDACION NACIONAL VOLVER A NACER X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO i CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA SAN VICENTE FUNDANACER2020@GMAIL.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESQO [ FECHA DE E‘HRO
3115854138 oia [11] mes (11 ano (2020 | pia [3.1] mes[1.2) ano 2,020
NUTRICIONISTA SALUD | CALLE 14 424 H.07

NOTA: Si REQU ERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA

Powered by CamScanner




3 EXPERIENCIA LABORAL

AN

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 480 y 443 de 1998

RELACIONE SU EXPER/ENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.
EMPLEC ACTUAL O CONTRATD VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA ! PRIVADA i PAlIS
FUNDACION SOCIALGALILEA | | X | COLOMBIA )
DEB!RYMNT{,’: o ﬁMJGIP!O -ir CORREQ ELECTRONICO EN;IL&!D
 CAQUETA | PAUIIL FUNDACIONSOCIALGALILEA @GMAIL.COM
TELEFONGS _ FECHA DE INGRESO l FECHA DE RETIRO
3112538159 oia [19] wes (1,0 o 20,20 | oia (291 wes [12] a0 2.020]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA f DIRECCION
NUTRICIONISTA SALUD | CALLE 6 #7-66
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA C ENTIDAD PUBLICA | FPRVADA | PAIS
GOBERNACION DE CAQUETA X | COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO Tr CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA FLORENCIA SALUD@CAQUETA.GOV.CO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO ;
4352160 oia [L1] mes (0.9 avo [20.20 | pia B.0] wes [1.2] ano [20.2.0]
CARGO C CONTRATO DEPENDENCIA ‘I DIRECCION
|_NUTRICIO3112538159 e IS 10 2021 ot 1
= EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR SN,
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA f PAIS
FUNDACION SOCIAL GALILEA X | COLOMBIA
DEPARTAMENTO [ MUNICIPIO E CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA PAUJIL FUNDACIONSOCIALGALILEA@GMAIL.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3112538159 oia [0.1] wmes (0.7 ano [2.0.2.0) | pia [1.6 mes 10! ano 2.02.0!
CARGO O CONTRATC DEPENDENCIA DIRECCION
NUTRICIONISTA SALUD CALLE 6 # 7-66
EMPLEQ O CONTRATC ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRWADA | PAlS
FUNDAFES X | COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO i CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA FLORENCIA CONTACI‘ENOS@FUDAFES.COM
TELEFONOS : FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3166939571 Join (12 Mf_s_,mm;m 20 | oie [31] ves [1.2] a0 2,020
| CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA | oRECCION
NUTRICIONISTA SALUD | CALLE27#20-65

Powered by CamScanner




EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyes 130 de 1895, 489 y 443 de 1998)

RELACIONE SU EXPER!ENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

-

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | palS
GOBERNAC]ON DE CAOUETA X J - L COLOMBIA
| DEPARTAMENTC o~ MUNICIPIO A nTi"cohmeo ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA FLORENCIA SALUD@CAQUETA.GOV.CO
TELEFONOS FECHA DE INGRESC FECHA DE RETIRO
4352160 oia [1.9] wes0,3] avo [20,19] | oia [30] mes [12] avo [2.0,19]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
NUTRICIONISTA SALUD PUBLICA CALLE 18#8-80

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | pPalS
GOBERNACION DE CAQUETA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO | CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA 'FLORENCIA _ SALUD@CAQUETA.GOV.CO
TELEFONOS FECHA DEINGRESO iii FECHADERETRO
4352160 oia [0.1] mes (0.3 avo [20, 1.8 | oia [30] mes[1.2) ano [201,8]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
NUTRICIONISTA | SALUD PUBLICA CALLE IR#8-80

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR e
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA | palS
FUNDAFES X | COLOMBIA
DEPARTAMENTO | MUNICIPIO : CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA FLORENCIA CONTACTENOS @ FUDAFES.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO .
3166939571 oia [2.6] mes [0, Il avo [2,0, 1.8 |oia [0.9] mes[1.2 aro [2,0 1.8
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
NUTRICIONISTA | SALUD , CALLE 27 #20 - 65

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA : PAIS
GOBERNACION DE CAQUETA X l | COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIFIO ‘ | CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA FLORENCIA SALUD@CAQUETA.GOV.CO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
4352160 oia [1,3 mes [ 3 aro 2(]iiiioml‘j MESF"‘) N0 (2017
(CARGOOCONTRATO | DEPENDENGIA DIRECCION sy
NUTRICIONISTA f SALUD PUBLICA , CALLEI8#8-80

Powered by CamScanner
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L34 EXPERIENCIA LABORAL 3

A —

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1988)

— =y N
Lgy

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR ELACTUAL.

NUTRICIONISTA

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA 0 ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA f Pals
GOBERNACION DE CAQUETA X | COLOMBIA
DEFARTAMENTO MUNICIPIO | CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA FLORENCIA SALUD@CAQUETA.GOV.CO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRD
4352160 oia [25 wes (0,3 a0 (2.0 1.6 | via [30] wes 12 av0 [201,6
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
NUTRICIONISTA SALUD PUBLICA CALLE I8#8-80
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRNVADA | pais
COMFACA X | COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO [ CORREO ELECTROMCO ENTIDAD
CAOUEI‘A e fLOREN_ClA 5 ﬁ'l'_ENC_IONAL SUAR!O@COMFACA.COM
TS e BN B
4366300 DiA Mes [0, 2 ako (2.0, 1.6 | pia mes [0.3] afo 2,0, 1,6]
| CARGO 0 ConTRATD DEPENDENCIA DIRECCION
NUTRICIONISTA HOGARES SUSTITUTOS CRA1I#10-34
T EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA | Pals
COMFACA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO ! MUNICIPIO [ CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA FLORENCIA ATENCIONAL!JSUAR]O@COMFACA.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESO  FECHA DE RETIRO
4366300 oia [0,1] mes [1,0 aro oia | 15! mes [1.2] avo [20.1,5]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA
NUTRICIONISTA HOGARES SUSTITUTOS CRAII#10-34
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | pals
COMFACA X | COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIFIO | CORREO ELECTRONICO ENTIOAD
CAQUETA FLORENCIA A’I'ENCIONALJJSUARIO@COMFACA.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
4366300

HOGARES SUSTITUTOS

CRA11#10-34

Powered by @ CamScanner




1yg

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

3 EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPER/ENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRNVADA | Pais
COMFACA X L COLOMBIA
DEPARTAMENTO . | umicieo o " CORREO ELEC TRONICO ENTIDAD
CAQUETA FLORENCIA ATENCIONALUSUAR I0@COMFACA.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
4366300 pia [1,6] mes (1,2 afo [2,0. 1,4 | pia 5] mes m afo 2,015
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
NUTRICIONISTA HOGARES SUSTITUTOS CRA11#10-34
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA 0 ENTIDAD PUBLICA | PRNVADA | PAlS
COMFACA x | COLOMBIA
DEPARTAMENTO | municiPo | CORREO ELECTRONICO ENTIOAD
C AOUETA_ FLORENCIA  ATENC IONALUSUARIO @COMFACA.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESO [ FECHA DE RETIRO
4366300 oia 0. 1] mes [1.1]a%0 B0 .14] | oia 1 5] mes[1.2] aro [2,0.1.4]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA 1| DIRECCION
NUTRICIONISTA HOGARES SUSTITUTOS i CRAI1#10-34
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA 0 ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA | pals
COMFACA X | COLOMBIA
DEPARTAMENTO | MUNICIPIO | CORREOC ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA o ) FLORENCIA  ATENCIONALUSUARIO@COMFACA.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
4366300 oia [0,3] mes [02]ano 20 .14 |oia [3.1] mes[ L0 avo 2,01
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
NUTRICIONISTA HOGARES SUSTITUTOS CRA11#10-34
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA | PAIS
COMFACA X | COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO ! CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA FLORENCIA ATENCIONALUSUARIO@COMFACA.COM
TELEFONOS FECHA DE INGRESO | FECHA DE RETIRO
4366300 oia [25] mes [0,7] aro @0,1;3]! sl  [o [2oia
'CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA 7 EESE i I R o
NUTRICIONISTA HOGARES SUSTITUTOS | CRAI1I#10-34

Powered by CamScanner




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

TIEMFO DE EXPERIENCIA
OCURAGION i ANOS ] MESES |
NUTRICIONISTA | 8 | 11

MANFIESTO BAJQ LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE S () NOX( ) ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E NCOM-
PATIBIUDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE
PRESTA- CION DE SERVICIOS CON LA ADMIN'STRACION PUBLICA

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Mi ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA
SON VERACES, (ARTICULQO 50. DE LALEY 190/95)

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

|

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA ORATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000817770 PAGINA WEB: www.dal

Powered by CamScanner




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION FERSCRAL
CEDULA DE CIUDADANIA

o 1,094.919.245
RINCON LOSADA

APLLLIEE,

JESSICA

NOMBRES

Jeu.s.ca 1Rwcon S

hm.'nl

recha oe naciento  19-MAR-1991

FLORENCIA
(CAQUETA)

LUGAR DE NACIMIENTD
ESTATURA S RH
06-ABR-2009 ARME.NIA
FECHA ¥ LUGAR DE EXPEDICION

HEGH m.\mc m;-u AL
FIAR CAIR O8 G Ay wACHA

P 2600100 DTG | 10949 1924520170609 00557204294 2 YMO021426

Escaneado con CamScanner

Powered by @ CamScanner




LT/

D| S IN Formlario del Registro Unico Tributario

QMAIA wiS HOATLIA

Wk

2 Concepio [0 |2 | Actualizacian

4. Nomero de formulario 14938647037
5 Numaro ge identificacion Tributara (NIT) 6.0V |1 4 Buzen eecuonico
K 1094919245|6 E 28}
IDENTIFICACION
24 Tipo de contribuyents 2% Tipo de documents 26. Nimero de derttcacin . %zr Focha axpedicon
Persora natural o sucesion ifiquida 2 |Ceduia ge Ciudadania 13 1094919245 | 20090406
Lugar de expedicion 28 Paks 25. Depanamerto - |0 cnduaMsricso
COLOMBIA 1 6 9 |Gundio 6 3 Amenia 001
3! Pnmer apeihdo 32. Segundo apeilico 33 Prmer nombre / d [ka«mnm
RINCON ~ jrosaoa DR AN AN . N
35 Razén social
36 Nombre comescal o 3759'&_'—
3 Pais | 39. Doparamenta .~ b 40 CivcadMunicpo
oo vevjom  /Obu” " vafhwen . gay)
#1_ Direccidn pincipal >
CR 24 13C 24 ENCANTO TO 2 AP 106 BRR ACOLSURE .4
4 Comma siecwinco __[BSSicaninconiosada@gmall com i
43 Cesigoposat 1 8 0 0 1 [erosoras ) T7NT31 1467161 a4s oo
Actividad aconomica . Ocupacion

— _‘mlg_‘n. e T e A T S ] TR 70";.._..47‘,. — - — ;2“;;;_ —

46 Codigo 47 Fecha inicio actividad | 48 codgo 43 Focha inicio sctividad 50. Cédigo 1 2 &1 Cddigo estabiectmmntos
8 692/20230801]| Mo (o | L I | - | L]

Rasponsabilidades, Calidades y Atributos

1z:cs1.1-—-umuuuuuuuuunalzazsuasa

saccawlzolllll_ii_lillll!iillifia‘ll!]

| Obligarios aduaneros o w_wv_%___ﬂ
S‘WL“[uiu[ulvsiuinlnlulai meMJ ﬂ‘w“'_fi::a ‘ | : ’
L L L L 1| | | | ]| =T —

IMPORTANTE: 3in periuicio de (as sctuahzaciones 8 que hays lgar, (8 inscripeion en ef Regietro Unica Tribulario -RUT-, tendrd vigencia indeinida y sn consecusncis ne 50 exigira su renovacion
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10/1/24, 09:56 Policia Nacionai de Colombia

PoOLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

EOBOG v f

Consuita en |muamm-ymmmmm

umwacmmm:
Que siendo (as 09.55:52 AM horas del 10/01/2024, el ciudadano identificado can:
com.decmuu-mmm
Apeliidos yNoMMme

uommmmmmnwmsmm
dnmnid.dmla.mdomdmoMlhllcmMnPdﬂhdlm

Si tiene aiguna duda con el resultado Whlumoammammmm
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES e
0954.16
Mﬂw CERTIFICADO ORDINARIO Hoje 1 da 01
DE LA NACION i No. 238480490

Bogota DC, 10 de enero del 2024

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistama de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIR1), ei{la) sefor{a) JESSICA RINCON LOSADA identificado(a) con Cédula de cludadania namero 1094919245

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacidn de antecedentes debera contener las anolaciones de las sanciones o inhabilidades que se encueniren vigentes

Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos que exian para su desempedio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 238 Ley 1952 de 2019)

- ——

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinanas, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de ias decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas profendas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefen funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamienio en garantla. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la ley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamante |os reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el estado, es responsabilidad de Ia Entidad, validar Ia informacion
que presente el aspirante en la pagina web: hitp://www.procuraduria gov.co/portal/antecedentes. him|

SATARSAEAN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Divisién de Relacionamiento Con El Ciudadanc

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

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.

Linea gratuita 018000910315; quejas @procuraduria gov co
Carrera S No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogots D.C
www.procuraduna.gov.co

Powered by (@ CamScanner
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CONTRALORIA
GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACT IVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy miércoles 10 de
enero de 2024, a las 09:34:19, el mimero de identificacion. relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania __
No. Identificacion 1094919245

Cédigo de Verificacion 1094919245240110093419

Esta Centificacion es vilida en todo el Territorio Nacumﬂ.ﬁtmymdo el tipo y nmero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados. :

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resoluci6n 220 del 5 de octubre de 2004, Ia firma mecdnica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos Iem =

i e

Generd: WEB
CGF ==
Con el Codigo de Verificacion constatar la autenticidad del Certificado. .
9 Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogoti D.C Pigina | de |
s Colombia Contraloria General NC, BOGOT. A, DC.

Powered by s CamScanner




10/1/24, 09:57 Consuita RNMC

@ Palicia Nacionai de Calombia
{3 (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadanc PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

X Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que 2 1a fecha, 10/01/2024 09:57:00 3. m. ¢ cludadano con Cédula ce Cludadania NO. 1094919245 y Nomire: JESSICA RINCON LOSADA.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

Comavenca Cudadana” iqmmcemmmmnnz.uwm

digitando hips: //www.poica gov.ca, mend danos/ consulta
¢a con e documento de

Duwmmhmlmluzom‘PwhaulseexpdescbquWdeSquﬁadv
mummﬂmnmmwmemmam«ummml

wruﬁumnacmmdahmwhmumdam.Emmhcdmsmmymad 7 de cédula comesp
itentidad Suministrado.

[ e susqueta || B impr

515 2000

Policia um;g:mz (<( m
Owncoon General -2 By oe
VIDA

Cntro Adsrastraten Macions CAN Bogota D C
Linea de atencsn SYSOD-S10112

e S

https:/isvenpe. policia gov co/PSCHrm_cnp_consuita. aspx
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La Repiiblica de Golombin Y
!

b

U su nombre, In ¢

Yo i S U

Hlorencin - Uaquets

Kmphhﬁhpﬂ"hw
Segin Resolurion No. 502 del 02 de Nobiendbre be 2005 :

Uenfiere a:

Jessica Rincin Losada

Fderdificada ron T3 No. 91031851130 e Fovencix (Cagquets)

57 > » -
Bachille émico
Intensificacisn en Wiencs
ﬁwm.whmmdﬂhﬁm
Mwmhﬂwym—-%hd
Progectn Educatitn Frtitacional

Actn de Graduncidn No. 43 Anotado i Holio No. 16 Fiibro de Registro No. 02

Mo Muricia Minbes St Marta Rubels Serna be Bunre
CH. Mo. 41.485 980 »s By ts . Mo 215115848 be Solumine (€)
Beoctnra Basratarin

Mnhﬁ&pﬁ.uh?hﬁﬁmh Biciembre de 2007
lmw.hhhlulhhhlﬂﬂudm
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j ~ Acta ‘Individual de (,rado
' Institucion Educativa “Sagrados Corazones”

ICFES 019208
DANE 183001001581

En Florencwa Caquetd, a log 7 dias del mes de Diciembre del afio 2007 se reunieron,
con el fin & formalizar la graduacin e s alumnas del iltimo grado
{a susenta Rectors y Secretana en fa Rectorla de fa

Institucion Educativd “'Sagradbs Corazones”

Institucion autonizoda nH’Mw(d't Edutacién ﬂn&M«a y
!pmﬁﬁprb maméﬁw;MwﬁW(

MW;{ o &y 'ia
BACHILL mmmo
Intensificacion'Ciencias Natum&s
Segin Kesoluewon No. 602 del 02 de ?{oh&uifc de 2005

Comprobada la situacion ﬁgdymﬂmmdemkumﬂ&:aﬁmw
que cursaron y aprobaron log estudios correspondientes af Nivel de
Educacion Media Académica se procedié a dtorgar ef Titulo

Bachiller Académico
Intensificacion Ciencias Naturales .
| w,-a.aaymwymamammum.mm

Jessica Rincdn 'ﬁmm

, T3 No 31031951130- be Roreteln (Gaguets)

l Es fil copua tomada del Acta General No. 43 del 7 de Drciembre de 2007

| que consta de noventa y ocho (98) alumnas que comienzan con ef nombre de Yudi Milena
! Anturi Tafur y se ciarva con of nombre de Erikg Andrea Zuluaga Cruz

f Firmada y Sellada por HNA. MARIELA MENDEZ SILVA (Rectora)
| y MARIA RUBELIA SERNA DE DUARTE (Secretaria)

- En Florencia Caquetd, a los 7 dias del mes de Diciembre de 2007

i Firmada y Sellada

"“.’ ..vu
| M ,M,L@ﬁu
HNA. MARIELA MENDEE SILVA - MARIA RUBELIA SERNA DUARTE

CC M ﬂmmam CC Mo umu .ﬁu—u Gras”
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REPUBLICA DE COLOMDIA
MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL

LA UNIVERSIDAD NACIONAL
DE COLOMBIA

CONFIERE EL TfTULO DE

jzl.. » _@.l.!
A

C.C. 1.094.919.245 de Clemenia

QUIEN CUMPLIO SATISFACTORIAMENTE LOS REQUISITOS ACADEMICOS EXIGIDOS.
EN TESTIMONIO DE ELLO, Y PREVIO AL JURAMENTO DE RIGOR, OTORGA EL PRESENTE

DIPLOMA
ENIACIUDAD DE Bogota D.C., a los 10 dias del mes de septiembre de 2013
g i+ 7% rs
/ ’ A / { JIWI_J nlpi ue 1=
e FACILTAD i SECRETAREA GEXERAL
s ¢
REGISTIO Ke. 1370, Folie 5% del Libto de Diplomas No. 4
DELASEDEDE  Bogod FACULTAD DE Medicina

Escaneado con CamScanner
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SEDE BOGOTA
FACULTAD DE

M odic

ACTA DE GRADO NUMERO 2296
E!consejodeFacultadmmscsidndeldiaOA!dejuRodz 2013 - Acta No. 23
CONSIDERANDO QUE
- . Fd
CE 1.094.919.245 de emenia

Cumplis satisfactoriamente con los requisitos exigidos Eor los Acuerdos y Reglamentos
de la Universidad, resuelve otorgarle el titulo de

S,[ l . . ..I _(Z). !. [

En nombre y representacion de la Repiblica de Colombia y de la Universidad Nacional de Colombia se expide
el Diploma Niimero 0138622 consignado en el Registro No. 23 76, Folio 59 del Libro No. 4
En testimonio de lo anterior se firma la presente Acta de Grado en la ciudad
de Bogow D.C., a los 04 dias del mes de julio de 2013

s

ClA
Consgjo de Facultad

Conaefo de Facultad

Escaneado con CamScanner
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EL SECRETARIO DE SEDE DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA

CERTIFICA:

Que la firma que se encuentra en éste documento corresponde a la firma del
Profesor EDGAR CORTES REYES, quien a la fecha de expedicion de este
documento ejerce las funciones de Secretario de Facultad. de la Facultad de

Bogota, 10desmd02013.

!/ 4
S “77

R o e
-~ TIMMY MAT1Z oervo

Secretario de Sede
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UNIVERSIDAD

SURCOLOMBIANA

Creada por la Ley 13 de 1976 y reconocimicnto Institucional por Resolucion No. 9062
del 26 de octubre de 1976 expedida por ¢l Ministerio de Educacion Nacional MEN.

Acta de Grado No. 274

En atencion a que f estudiante de Postgrado:

JESSICA RINCON LOSADA

C.C. No. 1.094.919.245 de Armenia

S

Cumplic satisfactoriamente con todos los requisitos reglamentanios del Programa de Estudios para
Graduado, le confiere el titulo de

ESPECIALISTA EN EPIDEMIOLOGIA

En nombre y representacion de la Universidad ¥ de la Repiblica de Colombia, ¢l Secretario General tomé
cl juramento de rigor.

cano de la F

& T A Ly

Registrado en el Folio 300 del Libro de Diplomas No. 1
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Esta tarjeta es un documento personal e intransferible que

acredita 4 su ttular para eyerer i profesion de Nutriconista
Dietista n el termilorio nacional y dentro de los parametros
establecidos por la ey 73 del 28 de Diciembre de 1979
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NIT. 901.126.913-1

5% UNION TEMPORAL SALUDSUR2
ur sl UT SALUDSUR?2

LA JEFE DE TALENTO HUMANO DEL FONDO ASISTENCIAL DEL
MAGISTERIO DEL CAQUETA LIMITADA - FAMAC LTDA

CERTIFICA

Que, JESSICA RINCON LOZADA, identificada con cedula de ciudadania No..
1.094.919.245 expedida en Florencia - Caquetd, laboro en e | FONDO ASISTENCIAL
DEL MAGISTERIO DEL CAQUETA LIMITADA — FAMAC LTDA, por medio de
contrato a término fijo del 01 de diciembre del 2021 al 09de agosto del 2022, como
Nutricionista con las siguientes funciones:

» Atender consultas presenciales para valoraciones nutricionales iniciales y de
control.

» Entregar de plan de tratamiento a los usuarios asistentes de acuerdo a su diagnéstico

nutricional

Diligenciar historia clinica de acuerdo a lo establecido por ley

Remitir casos de alteraciones nutricionales a otras especialidades.

Realizar consultas de educaci6n nutricional individual y colectivo

Apoyar las conmemoraciones o celebracién de eventos en salud

Ordenar formulas terapéuticas para la recuperacion nutricional de paciente de

acuerdo a su diagndstico nutricional

Diligenciamiento base de datos consultas de nutricién

Realizar visitas nutricionales domiciliarias a paciente con necesidades nutricionales

especiales

» Participar en los procesos de auditoria, asistencias técnicas y demis visitas de
inspeccion, vigilancia y control que se realicen a la institucion

» Apoyar las capacitaciones desde el programa de nutricién al talento humano en
salud de la institucion.

» Realizar informes, andlisis, estadisticas, indicadores, metas segun se requieran.

VVvvwvy

A

La presente certificacion se expide a solicitud de la interesada. a los veintiséis (26) dias del
mes de septiembre de dos mil veintidés (2022),

: t+:'i'{};‘

N g PO
v.,lm,ﬂdm:gz it

Pruyecio. Andrea Plez
Talenw Humaoo

PROUINSALUD S A, Pastc - Nanifio, Calle 14 # 34-24 Barrio San Ignacie. Teléfono {2) 7336200
FAMAC LTUA: Florencia - Caquetd, Carrera 9 # 9-104 Barrio EI Prado. Teléfonc 4366870
UNIMAR E U Mocoa - Putumayo, Carrera 9 # 14-87 Av. Colombia. Teléfono (8) 4295375

Powered by CamScanner




OFICINA DE ASESOR[A
JURIDICA
-nn..\t A m; bLu)-I-Lr;: 14

NIT. 800.095,728-2

EL JEFE DE LA OFICINA ASESORA JURIDICA DEL MUNICIPIO DE FLORENCIA
HACE CONSTAR:

Que el sefior(a), JESSICA RINCON LOSADA, identificada con cédula de ciudadania

1.094.919.245expedida en de Armenia, presto sus servicios medianie el contrato 20220644 con el

Municipio de Florencia Caqueta que se describe a continuacion:

No. 20220644 DEL 30 DE AGOSTO DEL 2022 DEL 2023

OBJETO: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA APQYO
A LA DE VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA EN EL
CUMPLIMIENTO DE LOS LINEAMIENTOS EMITIDOS POR EL
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL E INSTITUTO
NACIONAL DE SALUD DE IRA Y EN EL MARCO DE LA
PANDEMIA PARA COVID 19,

N[ ACTVIDADESAREALIZAR
-1 | Desarrollar las actividades previstas en los lineamientos y protocolos nacionales para garantizaﬁ?j
f | vigilancia en salud pablica municipal de los eventos Infecciones Respiratorias Agudas - Covid 19 y !
|| enfermedades crénicas no transmisibles 5 -
'2 | Apoyar las investigaciones epidemiolégicas de campo de los eventos de interés en salud publica a |
| cargo, y asignar las visitas al quipo operativo del municipio, de acuerdo a los protocolos y |
| lineamientos del INS , s e e ]
'3 | Convocar y realizar las unidades de andlisis para los eventos de interés en salud piblica de
! - Infecciones Respiratorias Agudas - Covid 19, y enfermedades crénicas no trasmisibles seqin lo |

 indicado en los Lineamientos nacionales de la viglancia en salud plblica. |
4 | Apoyar en las Busqueda Activa Institucional - BAI de eventos de interés en salud piblica de :‘
! ix Infecciones Respiratorias Agudas - Covid 19, enfermedades cronicas no transmisibles de acuerdo a ,
.| la nomatividad vigente expedida por el Instituto Nacional de sad i
' 5 | Realizar el analisis de ja informacion reportada al aplicativo del sistema de vigilancia en salud plblica, |

| al sistema de Informacion RUAF y los registros RIPS para verificar la concordancia de Ia informacion |
, | inmersa en las fuentes de Informacion mencionadas, relacionada a los eventos de interés en salud |
|| plblica a cargo. S S T |
| 6 | Realizar asistencia técnica y acompafamiento a UPGD, EAPB, y/o otras instituciones del Municipio |
F | en la elaboracion de los informes de conglomerados presentados en el evento virus SARS-CoV-2 |
|-
J

 (COVID19) y enfermedades crénicas no transmisibles garantizando €| envié de los informes a la f
_ | Secretaria de salud departamental. Minimo 3 UPGD y w. e ]
| 7 iL Apoyar al seguimiento y evaluacion a los planes de mejora o compromisos de I implementacion de ?
los lineamientos y protocolos de los eventos de interés en salud pablica EISP a cargo en el municipio
I‘ de Florencia,

. |
| |

'8 Partcipar en los COVE COVEGOM y (PNIU] programados y otras capacitaciones convocadas por |
| 18NSy demas insttuciones acordes al objeto contractual |

e e e

PALACID DE GOBIFRNG MUNICIPAL
Carrera 17 Calle 15 3. Barrio Contro
Ted, (OORM35-8100 £ 1002 1008

M'hﬂ!'!ﬂ!ﬂﬂ!w‘ ‘:“J: l FY
R 3 3 N 0 A O N A AT A A e

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

L
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OFICINA DE ASESORIA

JURIDICA

sLEALDIA DE FLORBRCIA

NIT. 800.095.728-2
EL JEFE DE LA OFICINA ASESORA JURIDICA DEL MUNICIPIO DE FLORENCIA
HACE CONSTAR:

9 | Apoyar a la proyeccion del boletin epidemiologico referente a los eventos de interés en salud pabiicd |
t a cargo para la emision de boletines epidemiologicos municipales. S
' 10 | Participar en los equipo de respuesta inmediata ERI de vigilancia en salud pablica N
11 | Apoyar en la proyeccion del analisis de informacion y reporte de la estrategia PRASS segun | [
! | dinamica dictadas medianto los lineamientos y protocolos del Ministerio de Salud y Proteccion Socigt |
|| elnstituto Nacional de Salud. ) .
12 | Apoyar y proyectar las respuestas o reporte de informacion a requerimientos y/o solicitudes de entes

| de control particulares y demas instituciones pablicas o privadas de los eventos de interés en salu?

| plblica a cargo los lineamientos y protocolos del Ministerio de Salud y Proteccién Social € Institut. |
| Nacionalde Salud o I &
1 13 | Apoyar y proyectar las respuestas 0 reporte de informacion a requerimientos y/o solicitudes de entes |
] } de control, particulares y demas instituciones publicas o privadas de los eventos de interés en salut :
| | publica a cargo ) cy N
! 4 | Apoyar y reportar informe de las actividades e indicadores del plan de accion institucional ce ’
! secretaria salud Municipal relacionada con los eventos a cargo. Apoyar en el seguimiento a ia caldet! f
|| deldatoy alos ajustes (que se requieran) en los casos notificados de los eventos cargo.
| 15 | Participar de las diferentes actividades programadas por la secretaria de salud municipal, y las deméss |
| | asignadas por el supervisor que sean acorde del objeto del contrato. |

VALOR INICIAL: CATORCE MILONES CUATROCIENTOS ($14 400.000) MICTE
PLAZO: CUATRO (04) MESES APARTIR DEL ACTA DE INICIO EN TODO CASO SIN EXCEDER
EL 31 DE DICIEMBRE DEL 2022

FECHA DE INICIO: 31 DE AGOSTO DE 2022
FECHA DE TERMINACION INICIAL: 30 DE DICIEMBRE DEL 2022
ESTADO DEL PROCESO: TERMINADO

La presente se expide a solicitud dei interesado a los nueve (09) dias del mes de noviembre de

2023,
OQQ& ( d@NZC
ARLOS RES SALAZAR JIMEN
Jefe Qfici

Asesora Juridica
[ Reviso: | Alex Femando Osofio Muioz | Cargo | Asesor G 1T Contratacion T [Fima | ; 31; o
[Proyecto | YovelyGacia | Cege | Conatsta o H@HL&,,EZMA

PALACIO DF GOBERNO MUNICIPAL -4
Carvava 32 Calle 15 Fsq. Barric Contra
Tek, (OPS}I5-8100 Ext: LO02, 1004 i

2 o .
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Fundacién Nacional Volver a Nocer

FUNDANAG

Nit: 9007927151-9

LA FUNDACION NACIONAL VOLVER A NACER
NIT 900.797.151-9

CERTIFICA:

Que la sefiora JESSICA RINCON LOSADA, identificada con cédula de ciudadania No.
1094919245 de Ammenia, Quindio, prestd sus servicios profesionales como
NUTRICIONISTA vinculada con un contrato bajo la modalidad de prestacion de servicios
profesionales No. SVC-CV-037 de 2021, relacionado a continuacion:

Objeto Plazo Valor Fechade | Fechade
inicio terminacion
Prestar sSus servicios
profesionales como (25)
NUTRICIONISTA para | Veinticinco | $ 2.000.000 | 07/12/2021 | 31/12/2021
desarrollar actividades propias dias

del carge en el Centro Vida, en el
marco del convenio de
asociacion CA nro. 075 del 07 de
diciembre del afo 2021, suscrito
el municipio de San Vicente del
Caguan y la Fundaciéon Nacional
Volver a Nacer. |

Dado en el municipio de San Vicente del Caguan, Caqueta a los trece (13) dias del mes de
junio de 2022.

Yeskasr (oo Orep 8
YESIKA LORENA ORTEGAB
CC 1.117.785.583 de Albania, Caqueta

Representante legal
Fundacién Nacional Volver a Nacer

Calle 14 No. 24H-07 Restrepo Bogota D.C
Telgfonos: 3102690260

E i m

Powered by @ CamScanner




LA FUNDACION SOCIAL GALILEA
NIT 901.361.4318

CERTIFICA:

Que la seflora JESSICA RINCON LOSADA, identificada con cédula de ciudadania No.
1.094 818 245 de Armenia, Quindio, prestd sus servicios profesionales como NUTRICIONISTA
vinculada con un contrato bajo la modalidad de prestacion de servicios profesionales No. CPSP —
021 DEL 2021, relacionado a continuacién:

Objeto Plazo Valor Fecha de Fecha de
Inicio terminacién

Prestar sus servicios profesionales
como NUTRICIONISTA  para
desarrollar actividades propias del Veinliséis | §9853.333 03712/2021 | 28/12/2021
cargo en el Centro Vida, en el marco | (26) dias
del convenio de asociacion CA nro.
005-2021, suscrito entre el municipio
de El Paujil, Caquetd y la Fundacién
Social Galilea.

Cumpliendo con las siguientes funciones:

1. Realzar la valoracién inicial y diligenciar el formato valoracién integral a cada uno de los
beneficiarios Res 055 de 2018.

Z Seguimiento a los formatos de valoracion integral de la capacidad funcional de persona
adulta mayor al ingreso al Centro donde se establece la condicion nutricional de las
personas mayores de conformidad con lo eslipulados en la Resolucién 055 de 2018 MSPS.

3. Seguimiento a casos especiales de beneficiarios de acuerdo a resultados arrojados por la
valoracion inicial.

4. Dihgenciar la bitacora de seguimiento de la ejecucitn, seguimiento y evaluacion del plan de
atencidn integral Res 055 de 2018.

6. Seguimiento a la minuta.

6. Realzar canalizacién de los casos de desnutricidn y/o obesidad presentados de manera
mensual

7. Realzar actividad mensual de educacin alimentaria y nutricional dirigida a los 150 adultos
mayores del programa Centro Vida.

8. Realizar las valoraciones nutricionales finales a los 150 beneficiarios del Centro Vida.

Dado en el municipio de El Paujil, Caquet4 a los dos (02) dias del mes da junio de 2022.

%A»o Q\\Oc B S-Q\t\urem Qnm

LUIS ALBERTO ECHEVERRI ARIAS

Representanto legal
Fundacién Soclal Galilea

Contacto: Calle 6 N. 7-66 Barrio €l Prado — El Paujll, Caquetd
Celular: 3112538159 / emall: fundaclonsociaigaliiea@gmall.com

Escaneado con CamScanner

Powered by CamScanner



LA FUNDACION SOCIAL GALILEA
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NIT 801,361.431-8

CERTIFICA:

Que la sefiora JESSICA RINCON LOSADA, identificada con cédula de ciudadania No
1.084 918245 de Amenia, Quindio, prestd sus servicios profesionales como NUTRICIONISTA
vinculada con un contrato bajo la modalidad de prestacion de servicios profesionales No. CPSP -
016 DEL 2021, relacionado a continuacion:

Objeto

Plazo Valor Fecha de Fecha de
Inicio terminacién

Prestar sus servicios profesionales
como NUTRICIONISTA para
desamollar actividades propias del
cargo en el Centro Vida, en el marco
del convenio de asoclacién CA nro.
004-2021, suscrito entre el municipio
de El Paujil, Caqueta y la Fundacién

1mesy | $1.760.000 | 15/10/2021 | 01122021
18 dias

Sodial Galilea.

Cumpliendo con las siguientes funciones:

1.

2

1.

Realizar la valoracién inicial y diligenciar el formato valoracion integral a cada uno de los
beneficiarios Res 055 de 2018.

Seguimiento a los formatos de valoracion integral de la capacidad funcional de persona
aduita mayor al ingreso al Centro donde se establece la condicion nutricional de las
personas mayores de conformidad con lo eslipulados en la Resolucion 055 de 2018 MSPS.
Seguimiento a casos especiales de beneficiarios de acuerdo a resultados amojados por la
valoracidn inicial

Diligenciar la bitdcora de seguimiento de la ejecucion, seguimiento y evaluacién del plan de
atencién integral Res 055 de 2018.

Seguimiento a la minuta.

Realizar canalizacién de los casos de desnutricion y/o obesidad presentados de manera
mensual.

Realizar actividad mensual de educacion alimentaria y nutricional dirigida a los 150 adultos
mayores del programa Centro Vida.

Dado en ei municipio de El Paujil, Caqueta a los dos (02) dias del mes de junio de 2022.

&%9‘\9\' To Eatee e G “

WRI'IEVERRIARIAS
Fmdaciiﬂ SoddGaﬂba

Contacto: Calle 6 N. 7-66 Barrio El Prado ~ El Paujil, Caquets
Celular: 3112538159 / emall: fundaclonsoclalgalllea@gmall.com

Escaneado con CamScanner

Powered by CamScanner




Fundacién Nacional Voilver a Nacer

Nit: 900797151-9

LA FUNDACION NACIONAL VOLVER A NACER
NIT 900.797.151-9

CERTIFICA:

Que la sefiora JESSICA RINCON LOSADA, identificada con cédula de ciudadania No.
1.094.919.245 de Armenia, Quindio, prestd sus servicios profesionales como
NUTRICIONISTA vinculada con un contrato bajo la modalidad de prestacion de servicios
profesionales No. SVC-CV-026 de 2021, relacionado a continuacion:

Objeto Plazo Valor Fechade  Fechade
inicio terminacion
Prestar sus servicios
profesionales como | {1)un
NUTRICIONISTA para| mesy | $10.800.000 | 13/08/2021 | 27/09/2021

desarrollar actividades propias (14)
del cargo en el Centro Vida, en el | catorce
marco del convenio  de dias
asociacion CA nro. 058 del 11 de
agosto del afio 2021, suscrito el
municipio de San Vicente del
Caguan y la Fundaciéon Nacional
Volver a Nacer.

Dado en el municipio de San Vicente del Caguan, Caqueta a los trece (13) dias del mes de
junio de 2022.

Yeskar (e Orte> &

YESIKA LORENA ORTEGAB
CC 1.117.785.583 de Albania, Caqueta
Representante legal
Fundacién Nacional Volver a Nacer

Calle 14 No. 24H-07 Restrepo Bogota D.C

Teléfonos: 3102690260

Powered by CamScanner
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LA FUNDACION SOCIAL GALILEA
NIT 801.361.431.8

CERTIFICA:

Que la sefiora JESSICA RINCON LOSADA, identficada con cédula de ciudadania No
1.094 919.245 de Armenia, Quindio, prestd sus servicios profesionales como NUTRICIONISTA
vinculada con un contrato bajo la modalidad de prestacién de servicios profesionales No. CPSP -
008 DEL 2021, relacionado a continuacion:

Objeto Plazo Valor Fecha de Fecha de
inicio terminacién

Prestar sus servicios profesionales |
como NUTRICIONISTA para
desarmollar actividades propias del [ 2 Mesesy | $2.676.000 02/08/2021 | 13/10/2021
cargo en el Centro Vida, en el marco | 13 dias
del convenio de asociacion CA nro.
002-2021, suscrito entre el municipio
de El Paujil, Caquela y la Fundacion
Social Galilea.

Cumpliendo con las siguientes funciones:

1. Realizar la valoracion inicial y diligenciar el formato valoracion integral a cada uno de los
beneficiarios Res 055 de 2018,

2. Seguimiento a los formatos de valoracién integral de la capacidad funcional de persona

adulta mayor al ingreso al Centro donde se establece la condicién nutricional de las

personas mayores de conformidad con lo estipulados en la Resolucién 055 de 2018 MSPS.

Seguimiento a casos especiales de beneficiarios de acuerdo a resultados arrojados por la

valoracidn inicial.

Diligenciar la bitdcora de seguimiento de la ejecucion, seguimiento y evaluacion del plan de

atencién intagral Res 055 de 2018.

Seguimiento a la minuta.

Realizar canalizacién de los casos de desnutricidn y/o obesidad presentados de manera

mensual,

Realizar actividad mensual de educacion alimentaria y nutricional dirigida a los 150 adultos

mayores del programa Centro Vida.

pm A w

~N

Dado en el municipio de El Paujil, Cagueté a los dos (02) dias del mes de junio de 2022.

&M G Lels € chev e Qvun

LUIS ALBERTO ECHEVERRI ARIAS
Representante legal
Fundacién Social Galilea

Contacto: Calle 6 N. 7-66 Barrio El Prado - El Pauil, Caquetd
Celular: 3112538159 / emall: fundacionsocialgalilea@gmail.com

Escaneado con CamScanner

Powered by @ CamScanner
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EL SUSCRITO GERENTE ADMINISTRATIVO DE LA FUNDACION PARA LA SALUD,
EDUCACION Y DESARROLLO INTEGRAL DE LAS ORGANIZACIONES SOCIALES-
FUNDAFES

NIT. 900.582.157-9
CERTIFICA

Que la sefiora JESSICA RINCON LOSADA, identificada con cédula de ciudadania
N° 1.094.919.245 de Florencia, presto sus servicios como NUTRICIONISTA para la
Fundacién para la Salud, Educacién y Desarrolio Integral de las Organizaciones
Sociales - FUNDAFES, mediante CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
con honorarios anuales por valor de DOS MILLONES NOVECIENTOS SETENTA'Y
CINCO MIL PESOS M/CTE ($ 2.975.000) y con fecha de inicio 29 de marzo hasta
ol 13 de diciembre de 2021. Labor que desarrollo en el centro vida de la ciudad de
Morelia el cual es operado por Fundafes.

Durante el desarrollo de dicho contrato se ha cumplido a cabalidad con las
obligaciones asumidas por parte de la contratista, quien a su vez se ha
caracterizado por mantener buenas relaciones interpersonales y demuestra ser
persona honesta y responsable en el desempeno de sus obligaciones.

En el marco de dicho contrato, desemperié las siguientes actividades:

1. Programacion de menus y dietas especiales segun las necesidades de los
individuos.
2. Valoracion nutricional de beneficiarios de los programas.
3. Seguimiento nutricional y dietético de beneficiarios de los programas.
4. Talleres y capacitaciones en:
« Habitos y estilos de vida saludable
Sobrepeso y obesidad en el adulto mayor
Actividad fisica y estado nutricional en el adulto mayor
Problemas de salud asociados a la nutricion de las personas mayores
Factores que influyen en el estado nutricional del adulto mayor
Factores de riesgo para la desnutricion en el adulto mayor

Sirviendo Gon Amor
Oficina: Caolle 27 No 20-45 B/ Acolsure Florencio, Celular: 3057510204

Email contactenos@iundales.com
Po gina 1

Powered by @ CamScanner
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« Cambios fisiologicos durante el envejecimiento que influyen en el estado

nutricional

e Prevencion de enfermedades crénicas a través de la alimentacion

Esta certificacion se expide a solicitud verbal del interesado; dada en Florencia a los

02 dias del mes de junio de 2022.

Cordialmente,

—¥

FERDINWIREZ SANABRIA.
Gerente Administrativo

FUNDAFES

Sirviendo Con Amor

Oficino: Colle 27 No 20-85 B/ Acolsure Florencio, Celular: 3057510204

Email contactenos@undaies.com

Progine 22
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LA FUNDACION SOCIAL GALILEA
NIT 901.361.4318

CERTIFICA:

Que la sefora JESSICA RINCON LOSADA, identificada con cédula de ciudadania No
1004 918 245 de Amenia, th.mnbmmwomsmunWA
Mmmmmummmmmmwmsmcm-
008 DEL 2021, relacionado a continuacion:

Objeto Plazo Vaior Fechade | Fechade |
inicio ilmlmdm;

{como  NUTRICIONISTA  para

23032021 | 31072021

| gesarrollar actvidades propias del | 4mesesy | $4.730.000 |

carge en el Centro Vida, en el marco
| ge! convenio de asociacion CA nro.

o dias i

002-2021, suscrito entre el municipio [

de £l Paujil Cagueta y la Fundacion
Social Galilea.

Cumphenda con las siguientes funciones:

1.

2

Realzar la valoracion inicial y diligenciar el formato valoracidn inlegral a cada uno de los
beneficianos Res 055 de 2018,
Segwﬁmwabsmﬂnmcsdavabrmmgraldelacapmdfmﬁonamemom
adutta mayor al ingreso al Centro donde se establece la condicidn nutricional de 1as
pemnasmayomdecaﬂomidadmbuﬂpuhdosmlaRemossdﬂmeMSPS,
WammmmmmmmmthmMpuh
valracitn inicial
nwbmdeummmodahem.QmMymmnwmm
atencén nlegral Res 055 de 2018.

Segumiento a la minuta.

Reorganizar la minuta patrén de alimentacion.

Realizar canahizacion de los casos de desnutricidn ylo obesidad presentados de manera
mensual

Realizar actividad mensual de educacidn alimentaria y nutricional dingida a los 150 adultos
mayores del programa Centro Vida.

Dado en el municipio de EI Paujil, Caqueld a los dos (02) dias del mes de junio de 2022

MQ{BHQ QC‘/\:\I evvy Onca

ERTO ECHEVERRI ARIAS
Reprasentants legal
Fundacién Social Galllea

Contacto: Calle 6 N. 7-66 Barrlo El Prado - El Paulil, Caquetd
Celular: 3112538159 / emall: fundacionsoclalgaliiea@gmall.com

Escaneado con CamScanner

Powered by @ CamScanner
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Nit: 900797151-9

LA FUNDACION NACIONAL VOLVER A NACER
NIT 900.797.151-9

CERTIFICA:

Que la sefora JESSICA RINCON LOSADA, identificada con cedula de ciudadania No.
1.094919.245 de Armenia, Quindio. prestd sus servicios profesionales como
NUTRICIONISTA vinculada con un contrato bajo la modalidad de prestacién de servicios
profesionales No. SVC-CV-015 de 2021, relacionado a continuacion:

Objeto Plazo Valor - Fechade @ Fecha de
inicio terminacién
Prestar sus servicios
profesionales como | (1) un
NUTRICIONISTA para| mesy | $10.800.000 | 25/01/2021 18/03/2021

desarrollar actividades propias (21)

del cargo en el Centro Vida, en el | veintiin
marco del convenio de dias

asociacion CA nro. 002 del 25 de -
enero de! afo 2021, suscrito el
municipio de San Vicente del
Caguan y la Fundacién Nacional
| Volver a Nacer. |

Dado en el municipio de San Vicente del Caguan, Caqueta a los trece (13) dias del mes de
junio de 2022.

Yeska (oo Ore B

YESIKA LORENA ORTEGA B
CC 1.117.785.583 de Albania, Caqueta

Representante legal
Fundacion Nacional Volver a Nacer

Calle 14 No. 24H-07 Restrepo Bogota D.C
Teléfonos: 3102690260

E i h il

Powered by CamScanner




FUNDACION NACIONAL VOLVER A NACER
NIT: 900.797.151-9

Gkl

“FUNDACION NACIONAL VOLVER A NACER”

CERTIFICA:

Que la sefiora JESSICA RINCON LOSADA identificada con cedula de
Ciudadania No. 1.094.919.245 de Armenia - Quindio, ha estado vinculado por
contrato de prestacién de servicios:

Contrato de Prestacién de Servicios No: 049/2020

Objeto: “prestar sus SERVICIOS PROFESIONALES como NUTRICIONISTA
para desamollar actividades propias del cargo en el Centro Vida, en marco del
CONVENIO DE ASOCIACION No. 007 del 11 de Noviembre del afo 2020,
suscnito entre el MUNICIPIO DE SANVICENTE DEL CAGUAN Y FUNDACION

NACIONAL VOLVER A NACER"

Plazo: Un (01) mes y veintitn (21) dias

Inicio: 11 de noviembre de 2020

Terminacion: 31 de diciembre de 2020

Valor: Dos miliones ochocientos mil pesos Micte. ($2.800.000)

Horas realizadas de trabajo: hasta el momento efectta 306 horas laborales en

atencion integral al adulto mayor.

Dada en San Vicente del Caguén — Caqueta el treinta y uno (31) de diciembre
de 2020.

l()\em O‘IC" [ 8 .

YESIKA LORENA ORTEGA BAR RA
Representante Legal

alle 14 No. 24H-07 Restrepo Bogoid D.C
. Teléfonos: 3115854138 - 3212526012

Escaneado con CamScanner
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EL FUNDACION SOCIAL GALILEA oy unoncion
NIT 901.373-474-6 ll e a
1F 'cA: T I ReARTE

Que 1a sefiora JESSICA RINCON LOSADA identificada con cedula de ciudadania No 1.094 915245,
presto sus servicios profesionales como NUTRICIONISTA vinculada con un contrato bao la modalidad
de prestacion de servicios Profesionales No CPSP-007 del 2020, relacionado a continuacion;

. ] Pme T Wee [ Fedade | Fechade |
S R S AER R Ly S .. Iniclo =1
A Prestar sus servicios Profesionales | | ‘

|$2400000 | 19de | 20de |
{ | oclibre | diciembre de |
| | oel2020 2020

Cumpliendo con ias siguientes funciones:

v Realizar la valoracion Inicial y diligenciar e formato valoracion integral 3 cada uno de los
beneficiarios Res 065 de 2018

v Seguimientc Formatos de valoracion integral de Ia capacidad funcional de persona adulta
mayor al ingreso al Centro donde se establece la  condicion nutricional de las Personas
Mayores de conformidad con lo estipulado en la Resolucidn Nro. 055 de 2018 del MSPS

v Swdmmammumbsdenwdoamuwosanwwh

valoracion inicial.

DWMahmodehm.muMywmwﬁmdam

integral Res 055 de 2018

Seguimiento a la minuta

Reorganizar la minuta

Reakzariavabracionﬁnaldelos150bammde1mm0ermvua

Realizar canalizacion de los casos de desnutricion y/o obesidad presentados de manera

mensyal

Realizar una actvidad mensual de educacitn alimentaria y nutricional dingida a los 150

aduttos mayores del programa Centro Vida.

<

LA K

<

Dado en el Municipio de E! Paujil, Caqueta a dieciocho (18) dias del mes de junio del 2021

\&-LW ‘) C“\\\\O *XT\‘J Q.C"\ vy @
LUIS ALBERTO ECHEVERRI ARIAS
Representante Legal
Fundacion Social Galilea &

Contacto: Calle 6 N. 7-66 Barrlo Fl Prado - Ei Paujil, Caquets
Celutar: 3112538159 / emall: fundacionsocialgaiitea@gmall.com

Escaneado con CamScanner
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CAQUETA

NIT: 8000.915.94-4
SG-20

"

$8-91- 040
Florencia. 22 de febrero de 2021
EL SUBSECRETARIO DE SALUD
DEPARTAMENTAL
HACE CONSTAR:
Gue. JESSICA RINCON LOSADA, ‘identificada con Cédula de Ciudadania No. 1.094.919.245 7

expedida en Armenia-Quindio, presto sus servicios en |a Secretaria de Salud Departamental del
Caqueta como Contratista, mediante Contrato de Prestacién de servicios que a continuacion se

detalla:

1.CONTRATO No: 202000000662 del 11/09/2020 -

TIPO DE CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES .
CBJETO: El Contratista se obliga con el Departamento del Caqueta, a

prestar por sus propios medios con plena autonomia técnica

y administrativa los servicios profesionales para promover la

puesta en marcha del Plan Decenal de Lactancia Materna —

Estrategia IAMIl, en el Departamento de Caqueta de

acuerdo a los lineamientos nacionales y objetivos de la

Dimensién Seguridad Alimentaria y Nutricional. -~
OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

| 1 Reatizar la actualizacién de la Caja de Herramientas: 1, Carpeta con: Normograma (informacion que
| contenga normatividad Internacional, Nacional y departamental), lineamientos técnicos adaptados al
| Departamento correspondiente a la estrategia a cargo.
[ 2 Participar en seguimiento, monitoreo y evaluacidn de los informes de actividades de los planes de
+ intervenciones colectivas — PIC, de acuerdo con lo establecido con el anexo técnico departamental 2020,
! relacicnadas a la eslrategia a cargo en la Dimensién Seguridad Als'mentarig y Nutricional, -
| 2 Panicipr en la Vigilancia de los eventos de interés en Salud Publica Unidades de analisis de morbilidad
| © monalidio du los eventos que conespondan a la Dimension Seguridad Alimentaria y Nutricional y demas
afires al perfil profesional. /
4 Elaborar el Pian de Asistencia Técnica, dirigido a las ESE - IPS, EAPB y otros actores del Sistema,
‘_concer_lgdnvc_on supervisor contractual.

5 Realizar seguimiento y monitoreo a los casos de desnutricién aguda reportados a las diferentes EAPB
mediante ¢! Sislenia de Vigilancia en Salud Publica - SIVIGILA.

NIT.B00.091.594-4. Calle 18 No. 8-80 Barrio Siete de Agosto. Tels: 57 (8) 4352160 Ext,117 -
Linea Gratuita: 018000965505,

W, Ll ¥ - LT o

Florencia - Caguetd

Colombia

Escaneado con CamScanner
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NIT. 3000.91594.4
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| 6 Realzar asistencia a las IPS en la implementacion del Plan Decenal do la Lactancia Materna 2010-

' 2020, Estrategia IAMI, para mejorar el desarrollo de las capacidades institucionales para la promocién,
proteccién y apoyo a la lactancia materna exclusiva.

7 Participar en la ejecucién de la osirotegia de Educacién, informacién y comunicacién-lEC del
| Departamento, a través de espacios ofientados a la promocién de hébilos alimentarics saludables,
__prevencidn de estados nulricionales como desnutricién aguda moderada y severa previa

8 Desarrcllar un ineamiento institucional (en el marco de la emergencia Sanitaria por COVID-18), con el
in de promover estrategia de Educacién, informacién y comunicacion con los aclores en Salud (IPS,
_EAPB y ET) durante la semana de la lactancia materna. ./

| @ Realizar seguimienio y monitoreo a los planes de mejora o compromisos resultantes de las asistencias
técmcas realzadas en los 16 municipios de Departamento en el abordaje de las estrategias a cargo._~

I 10. Desarroliar un lineamiento institucional (en el marco de la emergencia Sanitaria por COVID-19), con el
| fin de promover estrategia de Educacién, informacién y comunicacion con los aclores en Salud (IPS,
EAPB y ET)

11 Parcipar en la formulacion de! Plan de Intervenciones Colectivas Departamental 2021 de acuerdo a
los kneamientos técnicos y normativos del Ministerio de Salud y Proteccién Social para la Dimensién
segundad akmentaria y nulricional, segun estrategias a cargo. .~

12 Apoyar a la Direccién de Salud Publica la estructuracién técnica de respuestas a requerimientos y
| sohciiudes de las dependencias de la Gobernacion, actores, sectores, pariculares y entes de control,
| conforme se requiera y que se relacionen con el objeto contractual. ~

I 13. 2 Apoyar a la Secrelaria de Salud Departamental en las acciones del Plan de Contingencia para la
~ prevencion de la propagacion del Covid 19 en el Departamento, de acuerdo a los lineamientos nacicnales;
_retacionadas con el objeto contractual o perfil profesional i

PLAZO. Desde EI 11/08/2020 ﬁasta El 30/12/2020
ESTADO DEL CONTRATO: LIQUIDADO
VALOR DEL CONTRATO: VEINTIUN MILLONES DOSCIENTOS VEINTICINCO MIL

PESOS ($21.225.000) moneda legal. -

La presente certificacién se expide a solicitud del interesado.

fiobo e y <ty s vora Crjing Yate Gone ke

NIT.800.091.594-4, Calle 18 No. 8-80 Barrio Siete de Agosto. Tels: 57 (8) 4352160 Ext.117 -
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EL FUNDACION SOCIAL GALILEA ea
NIT W1 -37“7“ C R CS TR Y
CERTIFICA:

Que 'a sefora JESSICA RINCON LOSADA. identificada con cedula de ciudadania No 1.094.919 245,
presto sus servicios profesionales como NUTRICIONISTA vinculada con un contrato bajo la modalidad
de prestacion de servicios Profesionales No CPSP-001 det 2020, relacionado a continuacion

| ;
$3800000 | Otde @ 16de

Juho de | oclubre ge
2020 2020

1

|

|
{

Cumpliendo con ias siguienies funciones:

v Realizar la valoracion Inicial y difigenciar ef formato valoracion integral a cada uno de los
beneficianos Res 065 de 2018

v Seguimento Formatos de veloracitn infegral de la capacidad funcional de persona adulta
mayor al ingreso al Centro donde se establece la  condicion nutricional de las Personas

~ Mayores de conformidad con lo estipulado en 1a Resolucin Nro, 055 de 2018 del MSPS

v Seguimiento 5 casos especiaies de beneficiarios de acuerdo a resultados arojados por 1
valoracién inicial.

v Diligenciar bitacora de registro de la ejecucion, sequimiento y evaluacion del plan de atencion
Integral Res 055 de 2018

v Seguimiento a la minuta

¥ Reorganizar Ia minuia

Dado en el Municipio de El Pauji, Caqueta a dieciocho (18) dias del mes de junio del 2021

Shows Ol e Tt (A
LUIS ALBERTO ECHEVERRI ARIAS
Representante Legal
Fundacion Social Galilea

Contacto: Calle 6 N. 7-66 Barrio El Prado - € Paujil, Caquetd
Celular: 3112538159 / email: fundacionsoclaigalilea@gmail.com
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FLS CERT 2020 117

EL SUSCRITO GERENTE ADMINISTRATIVO DE LA FUNDACION PARA LA SALUD,
EDUCACION Y DESARROLLO INTEGRAL DE LAS ORGANIZACIONES SOCIALES-
FUNDAFES

NIT. 900.582.157-9
CERTIFICA

Que la sefiora JESSICA RINCON LOSADA, identificada con cédula de ciudadania
N* 1.094.919.245 de Florencia, presto sus servicios como NUTRICIONISTA para la
Fundacion para la Salud, Educacion y Desarrollo Integral de las Organizaciones
Sociales - FUNDAFES, mediante CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
con honorarios anuales por valor de $ 9.600.085 y con fecha de inicio 12 de febrero
hasta el 31 de diciembre de 2020. Labor que desarrolio en los centros vida y centros
de proteccion con los cuales la fundacién suscribié convenios en el departamento

del Caqueta.

Durante el desarrollo de dicho contrato se ha cumplido a cabalidad con las
obligaciones asumidas por parte de la contratista, quien a su vez se ha
caracterizado por mantener buenas relaciones interpersonales y demuestra ser
persona honesta y responsable en el desemperio de sus obligaciones.

En el marco de dicho contrato, desempeid las siguientes actividades:

1. Programacion de menus y dietas especiales segun las necesidades de los
individuos,
2. Valoracién nutricional de beneficiarios de los programas.
3. Seguimiento nutricional y dietético de beneficiarios de los programas.
4. Talleres y capacitaciones en:
» Habitos y estilos de vida saludable
« Sobrepeso y obesidad en el adullo mayor
» Actividad fisica y estado nutricional en el adulto mayor
+ Problemas de salud asociados a la nulricion de las personas mayores

Slrvlenao Con Amor
Oficing: Calle 27 No 20-65 B/ Acolsure Florencia. Celular 3212003404

Email contaclenosafundales.com
fogine 1 2
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« Factores que influyen en el estado nutricional del adulto mayor
« Factores de nesgo para la desnutricion en el adulto mayor
Cambios fisiolégicos durante el envejecimiento que influyen en el estado
nutricional
« Prevencién de enfermedades crénicas a través de la alimentacion

Esta certificacion se expide a solicitud verbal del interesado; dada en Florencia a los \
31 gia de diciembre de 2020. ,

§1nmmao Con Amor

Ofcine Calle 27 No 20-4% 8 Acolwure Florencia Celuiae 3712002408
Tmad confactenumitondaleg ¢ i
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$8-81- 073

Florencia, 19 de febrero de 2020

LA SUBSECRETARIA DE SALUD

DEPARTAMENTAL

HACE CONSTAR:

Que, JESSICA RINCON LOSADA, identificada con Cédula de Ciudadania No.
1.094.819.245 expedida en Armenia, presto sus servicios en la Secretaria de Salud
Departamental del Caqueta como Contratista, mediante Contrato de Prestacién de servicios
que a continuacién se detalla:

1 CONTRATO No:

TIPO DE CONTRATO:

OBJETO:

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:
2

20190000242 Del 05/03/2019
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES

El Contratista se obliga con el Departamento del
Caqueta, a prestar por sus propios medios con
plena aulonomia técnica y administrativa los
servicios profesionales para apoyar Ia
implementaciéon del Plan Decenal de Lactancia
Materna - Estrategia IAMII, contenidos en la
Dimension Seguridad Alimentaria y Nutricional,
desde la Secretaria de Salud Departamental de
Caqueta.

Brindar apoyo en la Actualizacion de la Caja de Herramientas: 1. Carpeta con:
Normograma (informacién que contenga normatividad Internacional, Nacional y
departamental), lineamientos técnicos adaptados al Departamento. 2. Carpeta con:
Indicadores de gestion de la Dimension o componente vigencia 2018, Soportes de
ejecucion del Plan de Accién vigencia 2018. 3. Carpeta con: Indicadores de geslidn de
la Dimensién o componente 2019, Soportes de ejecucion del Plan de Accién vigencia

2019.

. Panticipar en el seguimiento y evaluacién de las actividades e indicadores del Plan de

Accibn Institucional de la Secretaria de Salud Departamental; de las metas e indicadores
del Plan Indicativo establecido, de acuerdo con el Plan de Desarrollo “Con usted
hacemos mas por el Caqueta 2016- 2019",

NIT.800.091.594-4. Calle 18 No. 8-80 Barrio Sicte de Agosto. Tels: 57 (8) 4352160
Ext.117 -Linea Gratuita: 015000965505,
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3. Participar en el seguimiento, monitoreo y evaluacién de los informes de actividades de
los planes de intervenciones colectivas - PIC, de acuerdo con lo establecido con el
anexo tecnico departamental PIC 2019 para la Dimensién Seguridad Alimentaria y
Nutricional.

4. Participar en la Vigilancia de los eventos de interés en Salud Publica - COVE,
COVECOM y Unidades de analisis de morbilidad o mortalidad de los eventos que
correspondan a la Dimensién Seguridad Alimentaria y Nutricional.

5. Apoyar la elaboracién del Plan de la Estrategia de Informacién, Educacién y
Comunicacién segun las metas y estrategias de la Dimensién Seguridad Alimentaria y
Nutricional.

6. Participar en |a ejecucion del Plan de la Estrategia de Informacién, Educacién y
Comunicaciéon - |EC, seguin las metas y estrategia respectiva de la Dimension
(Seguridad Alimentaria y Nutricional).

7. Elaborar el Plan de Asistencia Técnica, dirigido a las ESE, alcaldias, EAPB y otros
aclores del Sistema, concertado con supervisor contractual, relacionado con la
Dimension, componente o proceso a cargo.

8. Realizar visita de asistencia técnica en la implementacion y/o seguimientos de los
lineamientos, estrategias, normas técnicas, protocolos y guias de atencién en:
(Implementacion del Plan Decenal de Lactancia Materna, Estrategia Instituciones
Amigas de la Mujer y la infancia Integral IAMII, y capacitacion en las Guias basadas
en alimentos para poblacion colombiana menor y mayor de dos aios, y Guias
basadas en alimentos para gestantes y madres en lactancia), a las IPS publicas y
privadas. a las alcaldias y a los actores del sistema de los 16 municipios del
departamento. - 2.1 -7.1 - 8.1

8. Elaborar plan de accién y realizar seguimiento y monitoreo a la implementacion de los
lineamientos, estrategias, normas técnicas y guias de atencién correspondientes a la
Dimension Seguridad Alimentaria y Nutricional, asi como a los compromisos resultantes
de las asistencias técnicas realizadas en los 16 municipios de Departamento. 2.2 - 7.2

10.Capacitar al talento humano de las 15 IPS Publicas de! Departamento en las Guias
basadas en alimentos para poblacién colombiana menor y mayor de dos afios y
guias basadas en alimentos para gestantes y madres en lactancia, 2.3 - 8.3

11.Realizar visita de asistencia técnica para el fortalecimiento de capacidades en el
adecuado manejo y reporte de la informacion del Software Anthro y Anthro Plus en 5
municipios del departamento. 1.1,

12.Realizar analisis mensual de la informacién suministrada por el Software Anthro y Anthro
Plus y realizar retroalimentacion mensual de los casos con alteraciones del estado
nutricional detectados a través del Software (Anthro y Anthro Plus) en 5 municipios. 1.2
-13

13.Realizar articulacion intersectorial para realizar 1 conmemoracion de la semana
departamental de la lactancia materna la cual se celebrara en el mes de agosto. 7.3

14.Emitir lineamiento técnico dirigido a las 15 IPS pablicas del Departamento para
conmemorar la Semana Departamental de la Lactancia Materna. 7.4

NIT.800.091.594-4. Calle 18 No. 8-80 Barrio Siete de Agosto. Tels: §7 (8) 4352160
Ext.117 -Linea Gratuita: 018000965505,
WWW, - @) - : V.
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15.Realizar en 15 IPS Publicas seguimiento al cumplimiento del Lineamiento técnico
emitido para la conmemoracién de la Semana Departamental de la Lactancia Materna.
7.5,

16.Realizar asistencia técnica y monitoreo de implementacién de la Ruta de Promocién y
Mantenimiento de la Salud por municipio (Intervenciones poblaciones, colectivas e
individuales de los eventos a cargo).

17 Establecer estrategias, coordinadas con las alcaldias de los 16 Municipios para
desarrollar capacidades en los ciudadanos, instituciones, organizaciones Sociales,
instituciones prestadoras de servicios de salud y talento humano sectorial para la
garantia del derecho a la participacion social en salud, dentro de la dimensién asignada.

18 Participar de las diferentes actividades de programadas desde la direccién de la
secretaria de salud Departamental, previamente firmadas por el organizador del evento
y del director de salud publica.

19.Elaborar el informe de gestion consolidado vigencia 2019, y cuatrenio: con evaluacion
de indicadores y avances y estrategias inmersas en el componente - Dimensidn
Seguridad Alimentaria y Nutricional.

PLAZO: Desde El 19/03/2019 Hasta Ei 30/12/2019

ESTADO DEL CONTRATOQ: LIQUIDADO

VALOR EJECUTADO DEL CONTRATO: CUARENTA Y UN MILLON DOSCIENTOS MIL
PESOS ($41.200.000=) M/CTE

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado,

NIT.800.091.594-4. Calle 18 No. 8-80 Barrio Siete de Agosto, Tels: 57 (8) 4352160
Ext.117 -Linea Gratuita: 018000963505,
ta.gov.co - - cn ueln. gov.co
Florencia - Caqueti
Colombia
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$5-91- 009
Florencia, 10 de Enero de 2019

LA PROFESIONAL UNIVERSITARIA CON FUNCIONES ADMINISTRATIVAS DE

SUBSECRETARIA DE SALUD
DEPARTAMENTAL
HACE CONSTAR:
Que, JESSICA RINCON LOSADA, identificada con Cédula de Ciudadania No.
1.084.919.245, presto sus servicios en la Secretaria de Salud Departamental del Caqueta
como Contratista, mediante Conlrato de Prestacién de servicios que a continuacién se
detalla:
1. CONTRATQ No: 164 Del 24/01/2018
TIPO DE CONTRATO: SERVICIOS PROFESIONALES
OBJETO: El contratista se obliga para con el departamento del
Caqueta a prestar por sus propios medios con plena
autonomia técnica y administrativa los servicios
profesionales en la dimension seguridad alimentaria y
nutricional desde secretaria de salud departamental.
de Caqueta.
PLAZO: Desde El 01/02/2018 Hasta El 30/12/2018
ESTADO DEL CONTRATO: LIQUIDADO
VALOR TOTAL DEL CONTRATO: CUARENTA Y NUEVE MILLONES QUINIENTOS MIL
PESOS ($49.500.000=) M/CTE
La presente certificacion se expide a solicitud del interesado.

Profesional Universilaria Con Funciones Administrativas
De Subsecretaria Departamental de Salud
Mediante Decreto N* 001501 de 27 de Diciembre 2018
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EL SUSCRITO SUBGERENTE DE LA FUNDACION PARA LA SALUD, EDUCACION Y
DESARROLLO INTEGRAL DE LAS ORGANIZACIONES SOCIALES-FUNDAFES

CERTIFICA

Que la sefiora JESSICA RINCON LOSADA, identificada con cédula de ciudadania N°
1.094.919.245 expedida en Florencia-Caquetd, presté sus servicios en la Fundacion para
la Salud, Educacién y Desamollo Integral de las Organizaciones Sociales — FUNDAFES,
como NUTRICIONISTA en las instalaciones de la FUNDACION, desde el dia 26 de enero
de 2018 a la fecha, devengando honorarios de $ 1.500.000,00.

El(la) referido(a) sefior(a) ha suscrito con la fundacion los siguientes contratos de prestacion

de servicios;
. FECHA
CARGO - N® DE CONTRATO FECHA INICIO TERMINACION
NUTRICIONISTA FES-CV-2018-01 26/01/2018 9/12/2018

La presente certificacion, se expide en Florencia Caquet, el veintinueve (29) de noviembre
de dos mil dieciocho (2018), a peticion verbal del(la) interesado(a).

JORGE LUIS LARA ANDRADE

Atentamente,

Subgerente Fundafes

Sirviendo Con Amor
Oficina: Colle 27 No 20-45 B/ Acolsure Horencla, Celular: 3166939571 - 3134517518
Email contactenos@tundafes com

Pogina 1|1
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Florencia,20 de Diciembre de 2017
EL SUBSECRETARIO DE SALUD
DEPARTAMENTAL
HACE CONSTAR:

Que, JESSICA RINCON LOSADA, identificado con Cédula de Ciudadania No.
1.094.919.245, presta sus servicios en la Secretaria de Salud Departamental del Caqueta
como Contratista, mediante Contrato de Prestacién de servicios que a continuacién se

detalia:

CONTRATO No: 211 Del 09/03/2017

TIPO DE CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES

OBJETO: El contratista se obliga para con el Departamento del
Caqueta, a prestar por sus propios medios con plena
autonomia técnica y administrativa los servicios
profesionales en la Dimension Seguridad Alimentaria
y Nutricional desde Secretaria de Salud
Departamental de Caqueta.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

~w

Realizar Informe ejeculivo mensuol de lo gestion en medio fisico y magnético del
curmnplimiento de metas, productos, indicadores y resultados.

Elaborar el plon de accién y cronogroma de oclividodes o desamollar para el
cumplimiento de las obligaciones contraciuales por el periodo del contrato.

y cjustes de proyectos requeridos en ia Dimension,

Revisar y actualizar ic Caja de Herramientas (informacién que contenga normatividad
(internacional, Nacional y departomenial). lineamientos técnicos adaoptodos al
Departomento e instrumentos (Listas de chequeo)).

Porticipar en el seguimiento y evaluacion de las aclividades e indicadores del Plan de
Accion Institucional de lo Secretarioc de Salud Deparfomental: de las metas e
indicadores del Plan Indicative establecido, de acuerdo con el Plan de Desarrolio
“Con usted hacemaos mas por el Caquetd 2016- 2019".

Formulor el Anexo Técnico para las inlervenciones relacionadas con la Dimension —
componente y estralegia, para la coniralacién del Plon de intervenciones coleclivas
en salud publica bajo los enfoques del PDSP y Resolucion 518/2015.

NIT.B00.091.554-4, Calle 18 No. 8-80 Barrio Slete de Agosto. Tels: 57 {8) 4352160
Unea : 018000965
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EXETEIR

10.

17.
18.
19,

21.

Elaborar la adaptacién del lineamienlo técnico segun objelivos, metos. indicadores.
del componente solud nutricional, para el direccionamiento técnico a los Entes
Iem.lmoies Municipales y octores que infervienen en el sistema.

Revisar y supervisar la adaplocién del fineamiento técnico segun objelivos, melas,
indicodores. estrategios de lo Dimensidn y componentes para el direccionamiento
téenico a los Entes Territoriales Municipales y actores que infervienen en el sistema.
F'ObOfcw el informe de gestién consolidado, en periodos (semestral y de fodo 1o
vigencia del confrato), con evaluacion de indicadores y avances en cada uno de los
componentes y estralegias inmersas en la Dimension

Porticipar en la Vigiancia de los eventos de interés en Solud Publica - COVE y
Unidodes de andlisis de morbilidod o mortalidad de los eventos que comespondon ala
Dimensién - componente o estrategia.

. Participar en las reuniones, articulacion de visitas y ocompanomientos técnicos de los

direcciones de la Secretaria de Salud Departamental, Gobernacion y entes de control
[MSPS, OIM: UNFPHA - OPS - SUPERSALUD - CONTRALORIA -PROCURADURIA entre

ofras). y hacer seguimiento a los compromisos resultantes de ellas.

. Elaborar el Plan de la Estrategio de informacion. Educacién y Comunicacion segun las

metas y esirategias de la Dimension.

.BoboraeimemodelosMovlhodoneschidosypwﬁcipadeelas. segun

jonadas de conmemoracion de eventos en el marco del componente solud
nufricional.

. Revisar y supervisar el Lineamiento de las Movilizaciones Sociales y participor de eflas.

segun jornadas de conmemoracién de eventos en el morco de las estrategios.
componentes de |0 dimension.

_Bloborar el Plon de Asistencio Técnica de lo dimension, dirigido o los ESE. olcoldios.

EAPB y ofros ocfores: ¥ conceriar con cada actor del sistema de salud paro el
acompanamiento técnico.

_ Reglizor la cooperacién, asistencia lécnico. capacitaciones, acompanamiento, en los

lineamientos técnicos. guias de atencidn, normas técnicas. protocolos y estrategias de
ia Dimensién. a los octores del sistema de solud en el Departamento, segun lo definido
en el Plan de Asistencia Técnica.

Articular y participar, en o ejecucion y seguimiento a los comités y mesas sectoriales,
tronsecloriales y comunitarios, segun marco legal. aplicables a la Dimension.

Reglizar acompanamiento, formacion, seguimiento y evaluacion de las aclividades y
compromisos, a los equipos de apoyo de los componentes de lo dimension.

Apoyar en la proyeccién de respuesta O requerimientos de los enies de conlrol ¥
entidades, relacionadas con las intervenciones de la dimension.

Participor en el seguimiento, monitoreo y evaluacién de los informes de aclividodes de
los Planes de Intervenciones Colectivas - PIC. de acuerdo con lo establecido en los

anexos técnicos.
Realizar lo proyeccién y formulacion técnica de las necesidades de contralacion de

la Di

Dimension.
22. Reclizar diagnéstico final de lo dimensién, componentes y estrategios. comparaliva

con el del 2016.

NIT.800.091.594-4, Calte 18 No. 8-80 Barrio Siete de Agosto. Tels: 57 (8) 4352160
Gratulta: 018000965505,
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23. Tener disponibiidod para asistir y porlicipar de las capacitaciones y asistencias
técnicas que realicen aclores de nivel nocional y departamental. en lemas referentes

a la dimensién.
PLAZO: Desde El 13/03/2017 Hasta EL 30/12/2017
VALOR TOTAL DEL CONTRATO: CUARENTA'Y NUEVE MILLONES QUINIENTOS MIL
PESOS ($49.500.000=) MICTE
La present cion se expide a solicitud del interesado.
JAIME ACHO !
Subsecretario

NIT.800.091.594-4. Calle 18 No. $-80 Barrlo Siete de Agosto. Tels: 57 (8) 4352160
Linea Gratuita: 505.
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Florencia, 22 de Noviembre de 2016

EL SUBSECRETARIO DE SALUD
DEPARTAMENTAL

HACE CONSTAR:

Que.RhcancudaJeniu.idanliﬂcadomnc&duladaCiudadmia
No.1.094 018.245, presta sus servicios en a Secretaria de Salud Departamemal del

- Caquetd como Contratista, mediante Contrato  de Prestacién de servicios que 38
continuacién se detalia:
CONTRATO No: 285 Del 20/05/2016
TIPO DE CONTRATO: SERVICIOS PROFESIONALES
OBJETO: Prestar por sus propios medios con plena

autonomia técnica y administrativa los servicios
profesionales en la Dimensitn  Seguridad
Alimentaria y nutricional, para realizar acciones
secioriales. lransecioriales y comunitarias  del
componente [l consumo y @pf
bidlogo en el Departamento del Caqueta.
OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

» Baboror 8l plan de occién (Prmer mes dei irlcio del cortralo) y cronogroma de octividades
[mensuaments] o desanoior pora el canplimieno do las obligac ones conirociuoies.

» Regfor mfm.woymcmpm ol cumplimenio dei plan de occion ¥
cronogroma de oclividodes elacutocas en cumrpbmisnto de 'os obligociones conlroctuoes
concerlodo con el supenviso” confrac ual.

» Boborar un diogndslico © ondfsis descriplive del cstedo en el que encuenira el
componente de consumo ¥ aprovecnamien'o blolégico de 10 Mimersion de Seguridad
alimentaria y Nutriconol.

» Remhm.mmdmhmﬂbnmm&oucovw%kooacmnmm
mm.mmmuymm

» Apoyor el proceso ae elaboracién de «© €o,0 ue herromientas finformacion que contengo
1-Normalividod,  internocional. Noc'orol. Devorlomental;  2-.ineamisnios lécnicos ¥
odministialivos;  J-rsirumentos  de Cooperuc On,  Asislencia  "écnica. Copacitacion.
ocompafiomienta, Svalocion, odor-or ¥y couolor o. lerioro: 4- Guos. prolocolos,
procadimisntos, estolegias de 105 cimensidn y componentes] en relocion Formulocion,
Gestibn y/o cusies de [0 Dimension oa Segurdod Aireniorio ¥ Nylricono! lrenle al
componanta da CoNUMOo Y aprovechumiento Diu 4gico

NIT.800.091.594-4, Calle 18 No. 3-80 Barrlo Slete de Agosto, Tels: §7(8) A352160
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ADOYOH y porlicipar en 8l mondorec. seguimiens y evaluacion det Por de desarolo “Cor
usted hocemas mas por ol Cogueld 2014- 019" e o Dimens'éo de Seguridod Aimenloria y
Nulriconoi frenle 0l componenie de crauwma y oprovecharmiento biclbglco
Pﬂftweﬂmdwhodemocmmsdo:ummemmy
Nutiicong! fiente ol componenle de consumo y oprovechomien!o tioldgico - Nulriciony
dermnds informacion lécnica que coadyuve enlo controtacion, seguimiento y evaluacion de
Plon de intervenciones colechivas en solud PUbica bojo fos enfoques del PDSP y Resolucdn
§18/2015 con los Empresas Sociales del Estado y recior 10 consoidociéon de traboio
rookeado por coda components. de ocuerdo ol objeto conlraciuol.

Apoyar el proceso ge formulacidn, poneactdr, mronitoreo, seguimientc y evaluocidn de los
plones de invenciones colectivas de solud piblco lo Dimensién de Seguicad Aimentaria ¥
Nutriconal frenle of componente de ctniumo y cprovectamiento DIOIGGICO - Nulncion.
Asslencio fécnica para 10 aoopcidr y odaplocion del Sislemas softwore para vigionca
nutiicionol [Anthro Pius y Anthvo) imple-nentadc e~ ios 16 Municigios del Deparlamento.
Porticipor de reuniones, mesas, comités, video con'erencias. visitos y/o solidas de avistencia
1éenico del Minstedo de Saksd y Proteccidn Sorial, Consejo de Polilica Social relacionados
cmnwwmmswummvmumlmacmm«
consumo y oprovechamiento bisldgico

&nndor scompanamiento técnico en o disefo de los Esategos de Informaocion, Educacion
vawmwcmmebmwmmeMmmd
dosorolio de o estolegia I[C [Crculores, meomientos lécnicos y oclividodes de
apoyo) frente ol componanta de CoMumMo Y aprevechomiento biolég co
mmvaMWommmwnwﬁcbnmd
depariomento Jel Cogque:d. reportodos por mea'o get sslema de vigioncio Nuicienal.
Peakzor osslencio Iécnica pora o adopcidn y cdaprec ér de las guios climenlorios pora
menores de 5 ahos en  IPS de. deportomento en articuacidn con al Instiuto Colombiano
de Bienestor Fomiior-CBF.

Redlzar osistencio 1écnico mhm%ymlxi&nmmmm@wo
gestonles en las “PS del deporiamenic.

Realzar Vigioncia lrente of cumpimie~o de o romalividod de Polrones de Crecimien!o ¥
cesarolic en ks iPS de los 15 Munic'pios de co'egorio 6 de Deparlamento con el fin de
garantizar lo clencién con enfoque difarenciol.

Reglizor asistencio técnica mbmymtmwmmuuamim y
mmmhmmhdaﬂenbpﬁnmwaidomctrmmmdnh
copocidod de respuasia y o intervenc én e~ 0 poblocian Cogquetena.

Reciizor Vigloncio ol Cy moabmuommaemmmmmm
10 oftos con enlogue diferenciol y de gerechos, en el progroma de Crecimienio y desamcilo
en las IPS-EPS del Depariomenta.

Seguimienio a los cosos de gnemio y reaciorcdos reportodos medionte el sstema de
Registro incividuol de Prestocion de Senvicios RIPS arensual.

Reoizor lo promocidn de los 12 Habi'os afmen~rarios Schudobles on los 15 muncipios de!
Departamenio con el fin de Reduch y Preveni los enfermedadas cron'cos no tronsmisibles
{Obesidad. diabetes lipo 2. hipertensicn orlena’ y enfermedod Rena. Crénica entre olras).
Recizor el respectivo ;mmommmmmmmﬁfmw {Harino de
trigo) Mammﬁwu‘meMMWMMomoplopm
CONSUMO hUMOno.

Reotzor Apoyo Técnco tente a Ic relacionuco con ¢ comporenic de Consumo Yy
aprovachomiento bioldgee - Nuricin de'n Dimersion de Segurded Afmenioda vy
Nuticonal, mlcdaxmumwumtmwmmmgmh.
Porlicipar en Los comilés oe vigloncio eoidamio agica [COVE), en los unidodes de andlisis
oamcmdemm’»mmaoumoaoﬂuvwmdﬁ:ﬁn evioble en menor de 5 ohos.
Reoizor seguimiento o 103 planas de rwioromien's en 1PS. EPS praducto de ios Unidodas o
ondiiss de los casos de morbi-meriolicod osociada y por desnulncion evitable en menor de
$ ohos,
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¥ Ponea. eicborar poricipor en procesos de movilzocion sociol del dio Mundici de
conmemoracibn de lo olimenlocién. con lo parficipocion de los ciudodonos. s
inslituciones y olros sectores. en el rrarco do lo estralegio de informacién. Educecitn ¥
Comunicacidn.

» Apoymr oporiunomente o requedienios de informacion realzades por porte de o
Procuraduna, Super Solud entre ofros exlemos @ inlemos siempre y cuondo esté relacionado
con el objeto del contrato.

» Eaborocién y entrego de los respecivos informe de ocfivicodes reclizodas con us
respectivos sopories en medio fisico y mognélico

PLAZO: Desde El 25/05/2016 Hasta 30/12/2016

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: VEINTI OCHO MILLONES OCHO CIENTOS MIL
PESOS ($28.800.000=) M/CTE

La presente certificacién se expide a solicitud del interesado.

NIT.800.091.594-4. Calle 18 No. 8-80 Barrio Slete de Agosto. Tels: 57 (8) 4352160
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LA JEFE
DE GESTION HUMANA

CERTIFICA:

Que la Profesional JESSICA RINCON LOSADA identificada con cédula de
ciudadania No. 1.094.919.245 de Armenia - Quindio laboro en Nuestra Institucion
desempefiando el cargo de Nutricionista en el Convenio Hogares Sustitutos ICBF
en los siguientes periodos:

Del 25 de julio de 2013 al 15 de enero de 2014
Del 03 de febrero de 2014 al 31 de octubrede 2014

Del 01 de noviembre de 2014 al 15 de diciembre  de 2014
Del 16 de diciembre de 2014 al 15 de enero de 2015
Del 05 de febrero  de 2015 al 30 de septiembre de 2015

Del 01 de octubre  de 2015 al 15 de diciembre  de 2015
Del 15 de febrero de 2016 al 31 de marzo de 2016

EUNCIONES: .

1. Elaborar en conjunto con la coordinacion el plan de trabajo y cronograma de
actividades.

2. Trabajar de forma coordinada con el resto de profesionales.

3. Ejecutar de manera articulada la estrategia de acompafiamiento social, segun la

ruta de atencion establecida, los objetivos y criterios de atencidn del programa.

4. Adaptar la metodologia para la aplicacién de la Ruta de Atencidn, de acuerdo

con el contexto local y regional.

5. Analizar de forma permanente el contexto.

6. Coordinar vy realizar las visitas de campo a las madres sustitutas, a cada nifio,

nifia y/o adolescente.

7. Realizar la orientacién general a los nifios, nifias y/o adolescentess y madres

sustitutas.

8. Brindar apoyo social a los nifios, nifias y/o adolescentes y madres sustitutas en

los niveles familiar y social.

9. Propiciar espacios de reflexion, expresion y reconocimiento de la situacién de la

persona y las familias.

10. Hacer seguimiento a las familias para observar, registrar,, valorar y

sistematizar el impacto del programa.

11.  Orientar a los nifios, nifias y adolescentes y a las familias sustitutas en Ia /

elaboracion de pactos de convivencia,
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12.  Reforzar los aspectos sociales que permitan un mayor aprovechamiento de
los recursos entregados a los niflos, nifias y adolescentes del programa.
13. Orientar a partir de estrategias vivenciales y lidicas, las actividades de la Ruta
de Atencion.
14, Realizar aclividades de acuerdo con los grupos poblacionales (vulneracién
de derechos, declarados en peligro o en adoptabilidad, como aquelios de
enfermedad o de cuidado especial. Independientemente de la raza o etnia a la
que se pertenezca)
15. Diligenciar los formatos e instrumentos establecides por el Programa vy
mantenerios actualizados.
16. Organizar y archivar los formatos e instrumentos y registrar las actividades
realizadas en medio fisico y magnético.
17. Realizar informes de las actividades mensuales. (Informes de Gestion).
18. Aplicar y analizar los indicadores del impacto del programa, en conjunto con
los profesionales del programa. (Cada mes).
19.  Mantener en todo momento, discresién y confidencialidad con la
informacion relacionada con los nifios, nifias y adolescentes del programa.
20. Brindar a los participantes y sus familias una atencién con calidad, calidez y
oportunidad.
21. Mantener comunicacion permenente y oportuna con el coordinador y los
demas miembros del equipo con respecto a los avances y/o dificultades del
proceso.
22. Orientar e informar a las madres sustitutas sobre la oferta interistitucional para
la atencién complementaria de los nifios, nifias y adolescentes.
23. Apoyar la gestién de recursos complemetarios para los nifios, y adolescentes y
las familias sustitutas.
24. Remitir a los nifios, nifias y adolescentes y las familias sustitutas a las
instituciones y programas complementarios de acuerdo con las necesidades
detectadas.
25. Participar en los comité operativos del Programa con el ICBF; cuando lo
requiera y lo solicite el coordinador del ICBF.
26. Las demas funciones que permitan el buen funcionamiento del programa.
Se expide a solicitud de la interesada a los 22 dias del mes de abril de 2016.
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.:. E.P.S.Sanitas

Sanitas '‘nternaciongs

CERTIFICADO DE AFILIACION AL POS DE EPS SANITAS

La EPS SANITAS en desarrollo de Su programa especial para la garantia y prestacion del Plan Obligatorio de
Salud denominado EPS SANITAS.

CERTIFICA

Cue Jessica Rincon Losada identificado(a) con CEDULA DE CIUDADANIA numero 1094919245, esta
registrado(a) en el POS DEEPSSANITASconlasWuhfoﬂnaciOn:

TIPO ¥ NUMERQ DE IDENTIFICACION
NOMBRES Y APELLIDOS

TIPO DE AFILIADO

PARENTESCO

FECHA DE NACIMIENTO

ESTADO DE LA AFILIACION

CAUSA ESTADO DE LA AFILIACION
FECHA DE INGRESO A EPS SANITAS
FECHA RETIRO LABORAL / EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN OTRA EPS
SEMANAS COTIZADAS EN ULTIMO ANO
REGIMEN

FECHA DE AFILIACION AL REGIMEN
NIVEL SISBEN

EMPLEADCR(ES)*

N.IT. 800113949 FAMAC FONDO ASISTENCIAL DEL

Vigente

CEDULA DE CIUDADANIA 1094919245 JESSICA RINCON LOSADA Desde
CEDULA DE CIUDADANIA 1094919245 JESSICA RINCON LOSADA Desde

Generado por Interfaces

CC 1094919245
Jessica Rincon Losada
Tituiar

Titular

19/03/1991

0 Tiene Derecho A Cobertura Integral

10 - Cobertura integral
09/07/2013

Activo(a)

360 semanas

Sin semanas reportadas en EPS SAN| TAS

51 semanas
Contributivo
20/04/2016
No aplica

MAGISTERIO DEL CAQUETA Desde 24/03/2023 -

01/06/2023 Hasta 31/12/2023
01/08/2022 Hasta 31/05/2023

10/01/2024

ESTE DOCUMENTO “NO ES VALIDO" PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO, N! PARA TRASLADOS

Powered by CamScanner
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Verificada la base de datos de afifiados, el/la sefior/a JESSICA RINCON LOSADA identificado/a con documenta de
identidad Cédula de Cludadania numero 1094919245, se encuentra afiliado/a desde 01/03/2019 al Régimen de
Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de Pensiones
COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogota, el dia 10 de enero de 2024.

Dol i)

Darlynne Amalia Mejla Oimos
Mdohﬂhdomw
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R ]

Nota: Certificado generado desde la pagina Web, Este documento na es vilido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, ests sujeto a verificacion Y no tiene costo alguno.

www.colpensiones.gov.co - Linea gratults 018000 41 00 09
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Certificado Medico ' JESSICA RINCON LOSADA ,
Ocupacional ¢ Documento 104919245 wescine (s emenie
Fecha/Hora EXAMEN Fecha Nacimiento  19-mer91  Lugar FLORENCIA
26/07/2002  05:44 am, S CRA15N"IE22 CANSURE
Clase de Certificado N [Teléono/Movl (3134571634 FLORENCIA, CAQUETA
wm“tm“ Eua I. M“hpf& P - o~ i ‘- Emm m
Naviembre de 2017 Ocupacional o de Ingreso Profesional
"'::: X i "mﬂ FLORENCIA - CAQUETA

Db
]

mmmmumeo"" = e ]
: - ___ CONDUCTAS Niday et
MANEIO POREPS ¥ ARL, CONDUCTAS OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILOS DE VIDA
CONTROL PYP EPS (] REmision At para ManEso OF CASO[ | MIGIENE POSTURAL ¥ DIETA 2 REDUCIR ALCOMOL vl
REMISION A £P3 (] sEGummnTO caso any [[] vsocre “ VEROCIOS REGULAR [y pAUSAS ACTIVAS vi
CONTINUAR MANESO MEDICO ] CONTROL PERIOOICO OCUPACIONAL [ USO ATUDAS EAGONOICAS [ ] NO FUMAR v
PRULBAS COMPLEMENTARIAS ||
2 __ CONCEPTO DE APTITUD PARA EL OFICIO |
Clasificacion Can sulla

CONCEPTO

ENFASIS OSTEOMUSCULAR

DIAGNOSTICO Y RECOMENDACIONES I )

e G S T —_—
OBSERVACIONES EXAMEN OSTEOMUSCULAR NORMAL .
RESTRICCIONES-LIMITACIONES: NO

RECOMENDACONES: SEEDUCAEN HIGIENE POSTURAL (MANEIO DE CARGAS IN $TI0 DE
INDICADOS POR LA EMPRESA); HIGIENE VISUAL (PROTECOION
POLVOS U OTROS); MIGIENE AUDITIVA (EVITAR USO DE DISPOSITIVOS A ALTO YOLUME
EXTRALABORAL POR AL MENOS B HORAS). CUMPLIR CON ACTIVIDADES OF S5T DE LA EMPRESA. RECOMENDACIONES SOBRE ESTILOS DE
VIDA SALUDABLES (DIETA HIPOGRASA, AUMENTO DE CONSUMD DE FRUTAS ¥ VEGET

ALES FRESCOS ¥ LAVADOS; LAVADO DE MANOS
PREVIO, DURANTE Y POSTERIOR A MANIPULACION DE AUMENTOS, EVITAR HABITOS TOXICOS: SEDENTARISMO-TABAQUISMO-
ALCOHOLISMO). MANTENER LIMPIAS LAS HERRAMIENTAS OE TRABAID ¥ LAS SUPERFICIES DE TRABAJO. REALIZAR PAUSAS ACTIVAS CADA
2 HORAS POR AL MENOS 5 MINUTOS EN $U TRABAO, DURANTE ENDEMIA POR COVID . 19 USO TAPABOCA SEGUN ESTIPULADO POR
MINISTERIO DE SALUD, LAVADO DE MANDS. RECORDAR VACUNACON CONTRA COVID 19 ACORDE A FASE DE VACUNACION EN COLOMBIA.

Enludén mw::hlw

SO

0 DE LUQUE BRITO JESSICA RINCON LOSADA—
RM:44398/2008 LIC SO 5684 /2012 P ENTE CC: 1094919245

DACION UNIVERSITARIA DEL AREA ANBIA| 05 FUNDADORES FLORENCIA NIT. 900.76
- Carrerall No. 3-14 B. Barrio Jorge Eliecer Gaitan, mmmm Cel. 3160
recepcionsstiundadores@

Powered by CamScanner
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Certificado g

Bancario

Miércoles. 10 de enero de 2024

Sefor(a)
A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S A. se permite informar que JESSICA RINCON LOSADA identificado(a) con CC
1094919245 a la fecha de expedicion de esta certificacion. tiene con el banco los siguientes productos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado
CUENTA DE AHORROS__ - 84782004025 2017/09/08 ACTIVA _j

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente,

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién, puede comunicarse con la Sucursal Telefonica Bancolombia los
siguientes numeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogotd - Local: (60-1) 342 €O 00 - Barranquilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 0S - Resto del pais: 01800 09 12345 Sucursales Telefonicas en el
exterior: Espafia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

Catalina Cortés Uribe
Gerente Servicios Contact Conter & BPO

i = Bancolombia

Powered by a CamScanner







HOJA DE VIDA
AUXILIARES
ENFERMERIA

R209




FORMATO UNICO

HOJADEVIDA | eam |

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

DATU RS0 *
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO { O DE CASADA ) NOMBRES
SUAREZ VARGAS MABERLY
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION Eszxo NAGIONALIDAD PAlS COLOMBIA
S 2 e
cc®ce pas . no. 1006530568 | FOM @ [COL @ EXTRANERO ()
LIBRETA MILITAR L
| PRIMERACLASE _  SEGUNDACLASE  NUMERO DM
- N —— P
FECHI ¥ LUGAR DE NAWENTO b : DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA DIA ,.-2.‘0 < MES ,_-9_7 mo 1 9-9_'“ | ___"g_l_-_. JARDIN CR 9 No 10 15
PAlS COLOMBIA Lo || eais coromsia_oepto CAQUETA _MUNICIPIOVALPARAISO

DEPTO  GAQUETA- ——————— | TELEFONO 311456691 EMAIL mabexuaresb9@agmail.com
MUNICIPIO  VYALPARAISO————- e

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y WEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADD APROBADO ( LOS GRADOS DE 10.ABo DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS So. A 110. DE
EDUCAGION BASICA SECUNDARIAY MEDIA }

EDUCACION BASICA TITULO OBTENMIDO: BACHILLER ACADEMICO
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
T { o
to.| 20. | 30. | 40 | 6o. | 8o Lra Lu Lu. 10 1 MES T12' afNo T2 01 16 |

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

T (TECNICA), TL (TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),
B8 (ESPECIALIZACION). M@ (MAESTRIA O MAGISTER), D0 (DOCTORADO O PHD),
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S1 ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)
MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO | NOMBRE DE LOS ESTUDIOS | TERMINACION | No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS | &/ | NO O TITULO OBTENIDO MES|  ARO | PROFESIONAL
ffC 3 X AUXILTAR DE ENFERMERIA #7 2 0f1]e]
TC 3 X TECNICA LABORAL POR COMPETENCIAS EN bﬁ 2 ‘0 119
1 | AUX A LA PRIMERA INFANCIA , ! ‘
5 ! 1
1

i | \
L I ; i
| . iR
ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

IDIOMA LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
RiBMBIR|B MB/R |B |MB

Al




FORMATO UNICD

HOJA DE viDa

Persona Natural
(Leyes 180 de 1608, 405 y 443 de 1895)

K] EXPERIENGIA LABORAL

RELAGIONE SUEXPERIENGIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLABICO COMENZANDU POR ELACTUAL.

EMPLEOACTUAL O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA G BNTIDAD POBLCA |  FRIVADA | FAIS
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREQ ELECTRONICO ENTiDAD
TELEFONDS FEGHA DEINGRESO FECHA DERETIRO
pia [, ] mes |7 ano [T om ] mes[ ] a0 ]

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCIGN

EMPLED © CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD rosuca | privaon | pals
FUNDACION HUELLAS DE MI TIERRA ’ X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONCO ENTIDAD
CAQUETA VALPARAISO Onghusliasdamitisra@gmal.com
TELEFONOS FECHA DEINGRESQ '
3102152904 pla [a3] ves {08 ] aRo [20212]
GARGO O CONTRATO AGTUAL DEPENDENCIA
AUX DE ENFERMERIA CRA 12No 9808

EMPLED O CONTRATO ANTERIOR ]
EMPRESA O ENTIDAD POBLICA |  PRIVADA | malg
ESE FABIO JARAMILLO LONDONO X COLOMBIA
DEPARTAMENTD i MUNICIFIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA VALPARAISO contacto@esejrl.gov.co
TELEFONDS FECHA DE INGRESO FECHA DERETIRG
3112073078 ol [o4] wes 5.5 afio B57, 7| ola [37] wes{33] afo (2021 ]
CARBD O CONTRATD ACTUAL DEPENDENGIA DIRECCION
AUX ENFERMERJIA

EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPREBA O ENTIDAD PoRlca | FAnupa | pals
CABILDO NATIVO NANYANUA X COLOMBIA
DEPARTARIENTD MUNICIFIO CORRED ELEOTRONICO ENTIDAD
CAQUETA VALPARAISO nanyanua@yahoo.com
TELEFONGS FECHADEINGRESO FECHA DERETIRG
3212045990 o Lo1] wes [57] o (7575, | oua [57] Mes (a1 ] afo [F5.2,6]
CARGO D CONTRATO AGTUAL LEPENDENCIA DIRECOION
ALIX ENFERMERIA

PEEY




4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

mmauaemmmnesummsumummmuuuenousmosmasss
TIEMPO BE EXPERIENCIA
OCUPACION aflos MESES
SERVIDOR PtinLico 4
1 10
EMPLEADO DEL SEOTOR FRIVADD
TRABAJADOR INDEPENDIENTE .
\@z TEWFO BXPERIENCIA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTC QUE 51

CISN DE SERVICIOS CON LAADRINISTRACION POBLICA.

X0 @ ME ENCUENTROD DENTRO DE LAS CAUBALES DE IRHABILIDAD E INCOM-
PATIEILIDAD DEL ORDEN CONSTITUGIONAL O LEGAL, PARA EJBRCER CARGOS EMPLEOS FURLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS b2 PRESTA-

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE L0S DATOS POR M ANDTADOS EN EL PRESENTE FORMATO (NISO DE HOJADE VIDA, SON
VERAGES, {ARTICULD 50. DE LA LEY TEXRSE)
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' REPUBLICA DE COLOMBIA .
IDENTIFIGACION PERSONAL
CEDULA DE CIUGADANIA

s 1,006.530.508
SUAREZ VARGAS

MABERLY

LS5 v

-~ M 1 g S st e ——

erenn DE NaCres T 20-JUL-1999
VALPARAISO

(CAQUETA)

CUGAR DT NALCSME NIO

1.54 O+ F

ESTATURA s Ky SLNO

!

21-JUL-2017 VALPARAISO ‘ Vo
FUCHA Y LUGAR D CXPLBICION Wi iy !
: * :::ﬁhv L]

LR e
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Considerando que conforme g a8 USPasIciones tegales uigentes g
Confrere a: .
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El Trtulo de:

Bachiller Academicg
K
i
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:; " Bacratarlo s

Nm: _828002677-0

Inscripeion DANE 283880000508
INSTITUCIGN EDUCATIVA RURAL
SANTIAGO DE L& SELVA
. Autoraty por I3 Secreterty da Educacin Deporamental,
Sentn Deaulo No. 0001265 det 04 do Noviembye de 2008
VALPARAISD - CAQUETA

En Santinga de fa Selva {Caquatd) 2 los 02 dias del mes de Diciembre det afio 2018, se
reunferon conelfinde formalizerta graduacin do los alumnos del difimo grado los suseritos
RadnmySecmlaﬁnanlaRecmﬂade In INSTITUCION EDUCATIVA RURAL SANTIAGO

Comprobada a situaclén fegal ¥ académica de cada uno de los alumnos que cursaron y
aprolaron fos estudios corespondientes ot Nive! de Eduracin Medla ACADEMICA, ze
procedid aolorgar ef titulo de BACHILLER ACADEMICO, alos gmduandos tuyos nombres,
apeuidusym’:marodadom:mentudeldanﬂdadsaratactananamnﬂnuaczén:

c.rﬂ’laberly Sudrez %rga.s |

T.L No. 1.006530.508 de Valparaiso (Caquetd)

Es fial copin defActa original general No. 008 da rechaOZdanc!emb:adezow, quaconsia de

slele {7) alumnos graduados, que comienza conainamhredeALMARlOLDAfZAYiCEm ys2
cinrramnelnunmmdamccnmmmmsmm.

En constancia se frma fa presenie, por quienes intervinlaron en cumnpliimiente s Is osrdenado
en Ley Generalda Educacin,delaley 115de 1954, Dacrato 1280 de200g

Fimado par: GRICELA MAVESOY GOMEZ {Reciors) ¥ JULIAN ANDRES HURTADO TORRES.
(Secretarioy

DadnanSnnﬁagodeinSalve.a!asﬁzﬂlasﬂelmesdenfdemhmdnzuis .

JULIAN ANDRES HURTADG TORRES
£.8, He, LUEGTI03: O Valarstey [Szquai}

Escaneado con CamScarmar

Fowerrd by B Comseanier
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En la ciudad de Lol Departamento  del Vaile del Cauca, Aoy 20 o (yeste dy
2010 se wielic sesidn soemie con of fin de otorgar certificacones con apttud
oCupaCaE o compelencas en la espadiaidad de Bonico labora! en Ausiiar e
Entermenia

La sesion estuvo recedida por el Directorta), Sefiara Liccy Erme Ospinag Hermera 4 e
suserito Coovrdnasor General, Sefice Jamillon Nates Mantoya y 10s otros muambrs
Dwectivos e la inslducion Abels la sesign y prasentes s aumnos 3 cetficar
conforme 4l acuerdo Mo, 00372 del 28 de Noviembre de 2014 toanaas. Do
Conseio Nacional De Desarrofio Del Talento Humanc En Sawe-Muustenc De
Proteccion Social &l dwector les tomo juraments de ngor y les hizo enirega de as
cestficaciones Que les acredita wdonewiad pare ejercer en el lemtono nacana! comy do
tecnico iaboral en

Auxiliar zZa Eanlerneria,

Aprobado por resolusion No 4143.2.21.4016 del 05 de Junio de 2015 Ervarals e

la Secrataria de Educacion Munipal 2 MABERLY SUAREZ VARGAS,
- . P 180 (T TA
Con documento du dentificacion No 1008530308 VALPARAISO (CAQUETAL
Por haber cumpido con ios requisitos académca que exge la MSHuGon para Uplar 2
cotficado con aphilud ocupamional por compelencias en la especiaidad de ooy
laboral en auxiar en Enfermena, en virtud de los estatutos y dISposiciones fegaes
vigentes en a nstitucion de Enfermeria.

En constancia firman en la cudao de Cab Valle a los Uenele {20 ) Gias del mes do
Ugooste del ade 2076 (Aparece la fima corespondiente Je Dweclona) Geners
gue certifica la veracdad de esla acta, y ol Sello respectivo de CUOP|

o e

7 ‘_ﬁ.f' ) '.“.-7—'[‘!""' w— '
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LA REPUBLICA DE COLOMBIA
Yoo war pombire ¢f
EL POLITECNICO NACIONAL DE ARTES Y OFICIOS
“PONAO"

Lo bkiwms o umitnomantss Logurr Sy ian Bn S0 de Enevis e 20U ; Brginbie & 2 igee o
Sy DT N B mioy de PIVE Fameatus, e 1o Aertelermn oy fib e 4b Slamk o & Flhovwrsr - i g b

ACTA DE GRADO INDIVIDUAL

finn Fharepnw epacten o Shede g8 Eelirs ol taes ol i cded 1E
eeRetgerie ol neddot g bt secectiient ded NOBITECNICD NATHINAL I
ARTES Y aricios “FONAD fre s i sein Hjetashiah vt e mppad b

Faliygran jadier o Fragluep i ol efesaarvestlss  liaiin i TP T TT Y ]
Frnesonanie st STy e s Neee O ol Eveon oy it s ede
Neervtonn ode Roliiviess Mol ol Platemesa 0 anpntiy ooy o4 ree b
formulizn L ortifeeian o los estimbanies ol provsgrinies TRCNRY
LABORAL POR COMPETENCIA EN ATENCION A LA FRIMENA
INFANCIA

Conmpenbsaile i sfisesivan e il y ui,.l_ﬂ‘t'l!l’“' i Fes  asEieivadite it
CHESCEGT 5 birealicefotr des .'-rw.gl':’q,g, e LR £ ek el s cits
pridive o+l ils e Phegaer it Phganome o M noedaiviaged 4 TECNICH

LABORAL f’OR fnmgﬂmm v B ddegaota Uty L dsovebibiee
JNIG cnergen i ey it de Peueotton Nt o onikre e tlili aade i
caprliteed cgencarivg v TS‘CMt O LABORAL FPOR COompy n NC l-\'a EN
ATENCION A LA PRIMERA INTANCIA,

Al graduand o coge mopdee g upalighos se oclafiono e onimescsa,

C.C 100550508 de Valoars: so

Lai persente 3 fiel cama, womada del octa onginal de graduacidn N 17 0
conxte ofe Tremmia FF Gy 2] e stvieBeiscle's i O rEn s vt o s dar e e
AGUIRRE VELANDIA LILY GRACIELA' y S chovmt oun o0 sl
VILIANUEVA ROSAS TANIA FERNANDA.
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€ C 16 191 363 ge Vaipalaiso CC 1010008 437 06 Cab
Rty Secrotena Goneral iol

Mo reguiere de reglirs en b Secretania de Lducacitn, segun deieds 921 del b de oo de 1999y 21
gt 5 de dicwmbre de 1995 de b Prosidentia de 1o Regitii o
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POLITECNICO NACIONAL DE ARTES Y OFICIOS
“PONAQ"
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porvenir

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR 5.4,

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

MABERLY SUAREZ VARGAS, idantificadoa) con céduln da cludadania 1,006.530.508. se encuenis
afiliado(s) al Fonde de Ponsiones Obligatorias Porvenir.

L8 prasente canificacin se axpide of 15 de Enero del 2024

Cordiaimenie,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:
En este momento dis sy vida, lo que miby lo conviena os eslar on g londo Priviada come Porverns,  por que? pomue esta
acumulando semanas, ahorrando dinero y obleniendo rendimiento.

Powerad by Caf“Scanner
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CERTIFICADO DE AFILIACION AL PBS EPS Asmet Salud
Movilidad Régimen Contributive

La EPS Asmet Salud, CERTIFICA que el afiliado relacionado a continuacidn, presenta la
siguiente informacion a la fecha de su expedicion:

Tipo y Numero de identificacion: CC 1006530508

Apellidos: SUAREZ VARGAS
Nombres: MABERLY

Tipo de discapacidad: Ninguna

Plan de salud: Movilidad Régimen Contributivo
Tipo de afiliado: Cotizante

Tipo de trabajador. Dependiente
Estado de servicio: Vigenle

Fecha de Afiliacion: 09/06/2023

Fecha fin de Afiliacion: 31/12/2023
Departamento de Afitiacion: CAQUETA
Municipio de Afiliacion: VALPARAISO
Zona: Rurai

IPS de atencidn de primer nivel

IPS Direccion Servicio
CENTRO DE SALUD VALPARAISC CALLE 10a Carrera 3 MEDICINA GENERAL

Tiens deracho a recibir ios servicios contenipiados en el Plan de Bensficios en Salud.
mmmummmmammlamm.onhmuwm No es vakdo pata aclarar
multiafitincién ni para \raslados (Decreto BOB Articulo 55y S6).

Sufiores Presiadores: Esl curiificacion as valida Gnicamente pars cafroborar of estndo doi nfliado an ol mamenio de la presancn
dul servico, do (a poblacién contralada y remitide periddicaments por la metilucién segin normalvidad. En nimgan momento vsie
contfisnctn pueds ser emploada para reompiazar (08 BulunzACiones necesenias purd (o prostackin du seevcion ¢n 103 Hvees
Supenores de cumplupdad

En constancia se firma el 11 de Enero de 2024 a solicitud del interesado

Coordinacién Base de Datos
Asmet Salud

Todn ~otboasdn genomngn ey alnacenada en biste Su dulos s wu verhoscion, by moditicacion peroal o el de este
documanio puede LU B i Jebitu.

v asctsaivdord @ RN RE £ | o 1 (BN

Fowered Dy CamScanner
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FL SUSCRITO REPRESENTANTE HEGAL
DI LA FUNDACHON HUELLAS DE M TIFREA
NIT: B28.001.718.4

CERTIFICA QUE:

L SN MABERLY  SUARE!Z VARGAS  deatiticadas con cédua de
Sdoma N T 000530508 de vaporaiso, podicipG coma . aurkorn oo i
onfermena en Qs Convernas reacionados con e hagar divina mifie gue |
penen coma obj@to  “CONVENIO  PARA - El MANF JO,  CUIBADOC,
MANTENIMIENTO Y PARA BRINDAR ATENCION A 19 ADULTOS MAYORES CEL
CENTRO DE PROTECCON HOGAR HIVING NINQ." Desde e 23 de junio e
72 hasta ¢ 08 de mayo dc 023, cumpiendo O cabaiiad  y

Pt r P

compIomise 08 =obuuslunr‘:mlutk1$or.m\ﬁuuuci(':n:
Srgorizer € ingrese g UN NUEVO uRao al progiama de tarma dela oda
reqittro fotlografice de inicio. valormcidn, bonado, ngreso y marcadn ge su
gotacion al area de ropa;

vedficot, recibtt y enfregar '0s uinos de farma detoloda.
“Administrar medicamentos. bajo orden de! médico frotonte
Ve or por el buen aseo y presenlacion persona: de os usuanios dependientes ;
| e ingependientes del Hogar. apicando los principios de lécnicos aséplca.
| [acompohomiento en € Proceso de Autocuidado dei Adulto Mayor, 8cno
aseo. Veshdo, Aleitaga. cepiiada de Dienles, Combios de Padal
| Medicamentos elc) -, _ I
I Reqlizar un valorocion perodica de cado uno de 1oy USLOIIDS consistente om
| '@ tome de presion arlenal, puso y lemparalua; para o cual debera dejar
| constoncia escrila de 05 haliaigos. N

Fgichor cilas médicas para s aduilos mayores segun recomendaciones
médicas y acompanar a los mimos o cumpl con dichas citos dentro o fuera
| det Municipio. ademas de programar s remisiones de acuerdo con las
| outorzaciones. —— B
Asistt y Supervisar los aduitos mayores y brindcw  ayuda  duronte 1o |
I olimentacion. !

Powered Dy CamScanner




GESTION DEL TALENTO HUMANO o
CERTIFICACION AFILIADO PARTICIPE ;

Codigo: Fecha: Version: Pagina:
FO-GTH-024 15/02/2021 No 1 Pagina 1 de 1 :
A.S. CALIDAD INTEGRAL
j
CERTIFICA

Que, el sefor(a)) SUAREZ VARGAS MABERLY identificado(a) con cedula de ciudadania
1.006.530.508, vinculado a este gremio en calidad de Afiliado paricipe a través del contrato sindical
suscrito con la E.S.E FABIO JARAMILLO LONDONO Municipio de Fiorencia— Caqueta. de acuerdo
a las siguientes especificaciones:

FECHA DE INGRESO. | 01 de septiembre 2021 | FECHA DE RETIRO: | 31 de diciembre / 2021 |
 FECHA DE REINGRESO: ' FECHA DE RETIRO"

CARGO: [ AUXILIAR DE ENFERMER!A | PROCESO" | APOYO EXTRAMURAL
MODALIDAD DE CONTRATACION. Convenlo sindical sujetu a extincion del contrato sindical

—

Se expide en la ciudad de Pitalito Huila, a los Cinco (05) dias del mes de Enero_de 2022,

' SANDRA PATRICIA COY MUNOZ
Representanta Legal

Powered by CamScanner
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B Vvale . 2N REPURLICA DE COLOMBIA S e
™ DEPARTAMENTO DEL CAQUE TA -
L JL% MUNICHNO DE VALPARAISO
3 ’ CARILDO NATIVO HANYANUA

EL SUSCRITO GOBERNADOR DEL CABILDO PIJAD NATIVO
NANYANUA DE VALPARAISO CAQUETA

CERTIFICA

Que 'a sedora, MABERLY SUAREZ VARGAS identificada con la cedula de
~udacania N*1008530508 de Valparaiso Caquela, hizo parie de la autondad de!
cabildo, con el cargo de Enfermera y Medico Tradicional, en ia cual ejercio labores
con nifios, nifias, madres gestantes, madres latentes, jovenes y adultos mayores,
a partir de 1 de enero del 2019 hasta 1 de enero del 2020.

Durante el tiempo de trabajo demostrdé ser una lrabajadora con grandes
cuslidades, buen trato personal y capacidad de liderazgo, eficiente y responsabie.

La anterior certificacién se expide a solicitud de la interesada a los (9) nueve dias
del mes de Jumo de 2020

l
paghet’ 70
ORGOBERTO TAPIERO ORTEGA
CC.17.649.052
Gobernador.

Unidos por a Paz ts Cultura y Tredwon, uson y costumbres da la comun Mare
Corao nanyunupyalgs.com Tol 32"‘e!ms-ulvn..:nzs2:3:*:‘1:;3“;;;‘“l o o

Fowerad by Ca”\scanner

833




23\

PR

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO

FAEG sARAYL LG FABIO JARAMILLO LONDONO
LOADOAG NIT 900211 468~ 3
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EL SUSCRITO MEDICO DE LA
j IPS VALPARAISO
A9 Sedes
] CERTIFICADO MEDICO
s

FPlorwress
3 camuvena  Con el presente se certifica que el (la) paciente MABERLY SUAREZ VARGAS
1 o o identificado (a) con documento de identidad No. 1,006.530.508 de Valparaiso, Cagueta

cavsiren  GSistid a CONSULTA MEDICA GENERAL.

1 wisouTa Certifico que el (la) paciente fue atendido (a) y se encuentra en buen estado de salud,
- fisico y mental. No padece patologia dérmica ni respiratoria, sin enfermedades infecto-
o tmatanad contagiosas que le impidan vivir en comunidad; paciente actuaimente sin condicion de
discapacidad y sin alteraciones aparentes. Por lo tanto, es apta y cumple con los
requisitos para manipular alimentos
5 VALF allad A0
Catie 10CTm )
Lt Se hace la aclaracion que este certificado es una observacitn clinica mas no un
diagnéstico por lo que se recomienda que el (la) paciente contintie en consulta regular.

P 0LANO

b Se expide en Valparaiso, Caqueta, a solicitud del interesado el dia 186 del mes de enero

Vel eh0a1 28 de M
Tl DORSMIS

IF3 BAN ANTONKD
BEOrTUCHA =

T Ousi@d
Cal Lnasigml)

JOSE LUIS SILVA CASTRO
Médico SSO,

EIMOAN CC: 1.075.291 .5es
mhsnan | ESE FJL IPS VALPARAISO.
ca Bty |

S8 AEA

o o Email: contuctotijeseli.gov.co
Wab: www.osalll.com

Fowered by CamScanner
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3 g 1o oREtronico
Jueves, 11 de enero de 2024

A GuieT pudd Imtaresar

Nos perambimos informar que MABERLY SUAREZ VARGAS identificado con céduls o
Siwdadania 1006530508, al dia de hoy es titlar de un depdsilo sloctronico con lan Siquinmes,

caracterishcas
. Numerc de producto
mero de pr Fech
Nuame producto convandiomid Estado echa de apertura
3114556918 B70R075R7R3 ACTIVA 21-11.2022

Pars pagos desde empresas y ndmina el codigo de Nequi en ACH Colombia es 1507

Cerealmente,

o4 o
AT 'b

Claudia Betancourt
Gazorr iy G Promess Dgital

-
‘

owered by CamScanner
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Bogot& DC, 20 de snero del 2024

a5y

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

08:43:09
CERTIFICADO ORDINARIO Heja 1 de 0
No. 241948863

{2 PROCURADLRIA GENERAL DE LA NACION cerlifica que una vez consultado e! Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabifidadas
{SIRN, el(ia) safior{a) KELY JOHANNA BEDOYA FLOREZ identificado(e) con Cédula de cludadania niimero 1068530568

NG REGISTRA SANGIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCGIA: La cerlificacitn de antecedentas dabard contener las anotaciones de las sanciones o Inhabllidadas que se encueniren vigentes.

Guando $8 trate da nombramlenta 6 posesién en cargos qua exljan para su desampefio ausencia da antecedonies, se cortificardn todas las
anstacionas que figuren en el reglstro. (Articulo 238 Ley 1852 da 2018)

NOTA: El cerlifcado de sntecedentes disciplinarios es un documento qua contlene las anotaciones & inhabllidades generadas por sancionss penales,
disciplinarizs, inhahilidadss que se deriven de las relaciones contraciuales con €l estadn, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de Investidura y d= las condenas proferidas contra servidores, ex servideres piblicos y particulares que desempsften fumciones pibllcas en
ejercicio da la eeclén de repsticitn o llamamiento an garentia, Esle documento tlens efectos para acceder &l seclor piiblizco, an los tSrminas que
estahlezen lo lay & damds disposiciones vigentes. Sa intagran o reglsiro do antecedentes solamente los repartes gus hagan las autoridedes
naclonales colomblenas. En caso de nombramiento o susorpedn da contralos con el estado, es responsabliidad de 1a Entldad, valldarfa infermacién
qua presenie o} aspiranta en [a pigina web: hitpsyww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentas.aspx

ATENGIGN :

BETE CERTIFICAND CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO E8 VALIDO BN SU TOTALIDAD, VERIFIGUE QUE EL NUMERO DEL GERTIFICADO SEA EL MISMD EN

TOUASLAS HOJAS,

CATATNAE AN

CARLOS ARTURD ARBOLEDA MONTOYA
Jala Divisitn de Relacisnamienis Con El Cludadann

Divislén de Releckenamisnio con el Cltiddadanc.
Linaa gratulia D18000910315; qusjas@nrocutadinie.gov.co
Cermera 5 No. 15 - 80 Plso 1; Pbx 5876750 axt. 131710; Bogotd D.C.
www,procuradina.gov.co
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COonsuta et linea de Aatecedentes Fetles y Reguenmientos Judiciale

La Policia Nacional ge Colombia informa
Jur sendo s G084 PM harae del 22 1212023, of rruntaetano stentif neky 1o
Leduka de Gitdadania N 10064304508
Apelidos y Nombros, SUAREZ VARGAS MABERLY

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
e conformigad con 1o establecido en el articulo 248 do ta Constitucion Politica de Lolombia

En cumphmiento de la Sentencia SU-458 del 21 de o de 2012, profenda por la Honorabie
Corte Constitucional. la leyenda ‘NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES  aplics para todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para auienes s autoridad ludicial competente hayi decretado 1a axtincidn de
la condena a la prescripcion de la pena.

Ssia consuita es valida siempre y cuando el numero do identficacion y nombres,
corresponidan con el documento de identidad registrado v solo aplica para el territorio
colombiano de acuerdo a lo establacido en el ordenamienta constitucional.

S uene aiguna duda con el resultado, consulte las praguntas frecuentos o acerquese a las
i

sialacones de la Policia Nacional mas cercanas.

et

e I - L TR SR £ g 2 Neveaten) ds LU 1B Ll U OV
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1 (Default.aspx) (2
Portal de Servicios al Ciudadano PSe

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

A Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que 2 Ia fechz, 14/01/2024 03:59:49 p. m. el Ciudadano con Cédula de Ciudadania NO. 10065320508 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por
Convivencia Ciudadana”. Registro

https:/fvanw.policia. gov.co, meny ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento o2
identidad y la fecha de expedicion del mismo, Esta consulta es valida siempre y cuando el namerc E]
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

ILO. Nueva Busquedﬂu Imprimir }

-~ ¥ FOUREW B ool ge S roning S o]
h %

X VIDA
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA ESAP

Persona Natural
{Leves 190 de 1995, 468 y 443 de 1958)

ENTIDAD RECEPTORA

o DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO { O DE CASADA ) NOMBRES

LUGO FERNANDEZ DAYANA

OB-CUMENTO EE ?DENT!FICACION SEXO - -ﬂi'.V;C.’ONAUDAD PAIS COLBA-'P;BI'}(. o

cc®ce ' pas. o 1007312625 FOOM@(COL @EXRANERO () =~

LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE SEGUNDA CLASE NOMERO _  OM ____ .

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTC DIRECCION DE CORRE SFONDENCIA !
FECHA DIA 06 MES 08 ANO 1998 B/ TRONCAL DEL HACHA LOTE 293 !
PAlS COLOMBIA 7 ‘ PAIS COLOMBIA. DEPTO CAQUETA  MUNICIPIO FLORENCIA

DEPTO CAQUETA TELEFONO 3134837522 EMAIL

MUNICIPIO  VALPARAISO dayanalugo2018@amail.com

9- FORMACION ACADEMICA

e—————

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO { LOS GRADOS DE 10. A6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 80. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA )

(T EDUCACION BASICA _
PRIMARIA [ secunpamia MEDIA ' FECHA DE GRADO

| TITULO OBTENIDO. BACHILLER ACADEMICO ;

—_—— : e ——|
| 70.| 80| 9o 10| 1] MES | A0 '

I 1
10, 20-30,;«1550 6c

SLTRPSE

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENGIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONCLOGICO, EN MODALIDAD 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 NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S! ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNALEY)

MODALIDAD  Ne SEMESTRES _GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS  TERMINACION _ No. DE TARJETA

nmnéwca APﬁOBADDS 8 | NO O TITULO OBTENIDO MES ARG PROFESIONAL
TC B X AUXILIAR DE ENFERMERIA 07 2020 "

|
|
|
|
AT

e S

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

| Lo w OLEE | LOESCREE |
f | sl 18 Tap | 4
— R| B M8 Tma*n 8 |m8

["!. :

1

| S ——S
|
L

| 1’ T s;
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

0 EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEO ACTUAL O CONTRATC VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

TELEFONbs | FECHADE!&&RESO - ' FECHA DE RETIRO

Dia MES | ARO  DiA | MES _  ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA ! pireccion |

_ 7 EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR T

EMPRESA O ENTIDAD | eusuca| prvapa | pais
FABIO JARAMILLO LONDONO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO B MUNICIPIO - CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA FLORENCIA
TELEFONOS '  FECHADENGRESO FECHA DE RETIRO

DiA 01 MES 08 | ARO 2021 DA 31 MES 12 ARO 2021 |
CARGO O CONTRATO ACTUAL | oeeewpenvciA | owecoion ' .
AUX DE ENFERMERIA 4 N CBA 12 No 9B -06

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

\EMPRESA O ENTIDAD T T putica| ervaba  pais
DEPARTAMENTO municeio CORREO ELECTRONICC ENTIDAD
TELEFONOS ' FECHA DE INGRESO o ' FECHA DE RETIRO

DIA . MES| . | ANO pla MES ARO
CARGD O CONTRATO ACTUAL | DEPEmDENCIA  Dimecorsw o I

EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS

DEPARTAMENTD MUNICIPIO , CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

TELéFONOS FECHA DE INGRESO - #Ecmoeeemo
DA |  MES| ,  ARO | DiA MES | ARO

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA RECCION n

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL. IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA o}




o' TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS ¥ MESES
TIEMPO DE EXPERIENCIA
ANOS MESES

5

CCUPACION
SERVIDOR FUBLICO
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

Qu TIEMPO EXPERIENCIA
e' FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

2y 3

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE Si NO(x, ME ENCUENTRO DENTRC DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA

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

-

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

GERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.dafp.gov.co
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v enosn nombre,la

La Bepublica de Colombia

Colegio Ateneo

Flowencra - (& aguetd

Confiere a:

(.(. No. 1.007.512.625 de 1
El titulo de:

Medahidond . Hvicdoinient af temr de lo rﬁw o

i_!y {5t 17905 g o Chivowntn SO il 1

Autonomo de Florencia

Autonzado per la Secretana de Educacion Cultura Municipal del Cagurta
mediante resolucton No, 0844 del 01 de Diciembre Lo 2014,

Dayana Lugo Fernande:

Calparaiso

Por heaber . ;ﬂ'fﬂ‘nf i iatics oorre f-v setirnites ad wivel de " oy ey i vdinr -

! {frﬁwn, L

M2 ol Loy s

; :téhﬂmr/. wpan dwﬁam Mgesien,

Arta Genenal de graduaciin No, (199

Dado en Florencia, Caquetd, a los 05 dlas dei mes de D embnr dof 201

e Vanesa Conta Lopes

£ Threctora

A

.i-f dircattion €

s

129583 L)

Viviana Marcela Murcra

,t\f'( Y@ Prialy
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>
ACTA INDIVIDUAL DE GRADO
:  REPUBLICA DE COLOMBIA

DEPARTAMENTO DEL CAQUETA

Colegio Atenco utonomo de Florencia

En la Ciudad de Florenciz, a los 05 dias del mes de Diciembre, s teunieron los iniegranies del comite de evaluacion ¥ promocion del
Colegio Awenso Autdnomo de Florencia, Instiucion Fducativa recomocida oficialmente v autorizada por secretania de
Educacion Municipal para otorgar ¢! titulo de Backiller Académico, segin Resolucién No. 0844 del 01 de Diciembre del 2014,
con ¢l objetvo de finalizar la educacién y promocidn de los estudiantes del iltimo ciclo lectvo equivalente al grado (ndecime
correspondienie a fos estudiantes que cursan los niveles de Educacion Media Académca,

Comprobada la situacion legal y académica de cada uno de los alumnos que cursaron v aprobaron

los estudios correspondientes al Nivel de Educacion Media Técnica. se precedio a otorgar el
Titulo de:

WBachiller Academico

Al graduando cuyo nombre, apellidos y documentos de identidad se relacionan a coNnnuUACion.

Dayana Lugo Fernandez
. C.C. No. 1.007.312.625 de Valparaiso

Es fiel copia del Acta Original 099 de fecha 05 de Diciembre de 2016, que consta de (102)

estudiante graduando que comienza con el nombre de AGUIRRE MARTINEZ JOSE LEONARDO vy
termina con el nombre de VELA OVIEDOQ YEISON.

Dada en Florencia, Caqueta, a los 03 dias del mes de Diciembre 016.
)
o f ~ 7 % / ,
J r ra —
o Y (/ J_,»
Vanesa QontaLopez na Marcela Murcia
Directora Secretaria

Powarad by CamScanner
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€ FUNDACION CIENCIAS DE LA SALUD

nd SAN RAFAEL
' Farmacion para el Trabajo y el Desarrollo Humano

t

o ACTA DE CERTIFICACION No. 448

El durector v Ia Seeretaria de fa Fundacion Ciencias de Ja Salud San Rafacl Insnicucion Educaniva
“Funcisalud San Rafael”, aprobada segun Acuerdo No. 0421 de noviembre de 2009, expedido por
la Comision Intersecroral para el Talento Humano cn Salud, del Ministerio de 12 Proteccion
Social y Ministerio de Educacion Nacional. Resoluciones No. 98! de diciembre de 2009 20 de
Frero de 2010, 036 de febrero de 2010, 0329 de noviembre de 2012, 0276 de mayo de 2014349 de
octubre de 2014, 026 de enero de 2015 y 071 del 27 de enero de 2020 de ia
Secretaria de Educacion Municipal de Florencia Caquetd.

CERTIFICAN

Que ¢l dia Veintisiete (27) de Julio del anc 2020, siendo Ias 3:00 de la tarde. Se reunis el Coaseje
Directivo de la Fundacion Ciencias de la Saiud San Rafael Institucion Educativa “Funcisalud San
Rafael", para formalizar la graduacién y otorgar el Certificado de:.

| _@émim L avoral ’
Auxiliar en Enfermeria

Eptitud Grupacional
Por Competenciag Laborales

a.
Dayana Lugo Ferndndez

C.C. No. 1.007.312.625 de Florencia - Caquetd

Quien culmino satis{actoriamente sus estudios y cumplio con todos los requisitos legades y
reglamentarios.

El senor Director Enfermero [IBARDO LAGUNA GONZALEZ, presidio la graduacion

Dade en Florencia Cagqueta, alos 27 dias del mes de Julio del ano 2020

Ly

,./.:,,'."2'; ) e }.s:'l' f
T TLIBARDDLAGUNA GONZALEZ DIANA FERNANDA CANDUCHO
g Durcgor \o__ Secretina

Powaered by CamScanner
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NIT 800 091 .584-4
55-80

!
A
i

GUET,

L AT J0MOS ToDOS

Por la cual se ordena ky mscopaon de un oo on el area de 5alud { ¢ concedn aulonzacion
para su o citio

LA SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL

kn uso de sus alnbuciones Legales y on eapecial Ias conlaridas por of Docreto 1875 dn 1994
Decreto 1352 de 2000, Ley 1164 de 2007, Decroto 4192 de 2010 compilado an Dacieto780
2016, Loy 1438 de 2011 y Ia Resolucion 3030 de 2014

CONSIDERANDO

Que, DAYANA LUGO FERNANDEZ

identihicade(a) con Cédula de Ciudadania, Ne. 1007312825

Ha solicitado aulorizacién e inscripcion para ejercer ta Ccupacion como:
TECNICO LABORAL AUXILIAR EN ENFERMERIA

Titulo que ie otorgo FUNDACION CIENCIAS DE LA SALUD SAN RAFAEL

Que dicho titulo se encuentra detidamente registrado con Acta de Grado No 448
folio No. 19 vibroNe 01 defecha 27/07/2020 por:
FUNDACION CIENCIAS DE LA SALUD SAN RAFAEL

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO Registiar el Titulo que Auleriza a.
DAYANA LUGO FERNANDEZ
Identificado(a) con Cédula de Ciudadania. No. 1007312625
Para ejercer la ocupacion de:
TECNICO LABORAL AUXILIAR EN ENFERMERIA
con base a lo establecido en el Articule Primero. dal Decrets 1352 de
2000, axpedido por el Ministerio de Salud

ARTICULO SEGUNDO. El presente Acto Administrative rige para lodo el Territorio Nacional.
gg cumplimiento de la Ley 1184 da 2007 y la Resolucidn 3030 de
14,

ARTICULO TERCERQ. Contra la presents Resolucion, procedan los recursos de repasicion
y de apelacidn, los cuales deberin interponerse dentro de los 10 dias
siguiontes a la notificacion del presente aclo. (Arts 74 y s s ley 1437
2011).

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

Dado en Florencia (Caqueta) | (] .:)'in )“?“
Jif :
— " A
LILIB )&Ah}m&ﬂ”lﬂéﬂﬁvorr
Soeorotnnn

tavistd Edwac Angres Ros Zunce, Doecior Techito Diveccitn Dasanolts de Scan.,-{
Progetd Myda Sencher Conde g

Calie 18 No 8-80 Barrio Siwte de Agosto - Tel 57 (8) 4352160
Linea Graluita 018000965505 ~ www cagueta gov co -
Florencia- Coquata - Colombia

Powered by @ CamScanner




TET e e R R e e e
REPUBLICA DE COLOMBIA |

4\

Vird )

& 1 ‘4
, DEPARTAMEINTO DEL CAQULTA |
' TLORENCIA- CAQUETA
I Faudaciin Cicncias de la Salud San Bagact f
i F " " \
[ TDeatitucion Educativa “Puncisalud San Zajact -
' Formacion para el trabajo y el desarrollo Humano ;
!I-" Aprobado por Acuerdo No. (0421 de Noviembre de 2009, expedido por la Comisién \
i Intersectorial para el Talento Humano en Salud, del Ministerio de la Proteccion Social y Ministeriode 3

Educacion Nacional. Resoluciones No. 981 de Diciembre de 2009, 010 de Enero de 2010, (156
} de Febrero de 2010. 0329 de Noviembre de 2012, 0276 de mayo de 2014, 349 de octubre de 2014,

026 de enero de 2015, y 071 del 27 de enero de 2020 de la Secretaria de Educacidn Municigai. ]
Teniendo en cuenta que:

Dayana Lugo Ferndndez

C.C. No. 1.007.312.625 de Florenciq - Caquetd

Culmind satisfactoriamente sus estudios y eumplié con todos los requisitos legaies
y reglamentarios, le confiere el Certificado de:

<%Z&(’(}‘ %&am/ )
Auxiliar en Enfermeria

- (k//)/zrffr/ (f )«vy)ﬂf'f’wm/

) (' ,: : £ _| 4 .
.”’ /),,, ~./ffwy)r*/rwr'mf1 Céiéww/m

pant A

- -

Con intensidad horaria de LBOO horis
Anatado en el Folio No. (7 del Libro de Registro de Certificaciones No. + 7

/ p

4“

s -~
s M
S w X

% Gk S g ,'_ L
l;‘“l ’-{Mmy/a" r-'gtflﬂm :..,}nn j:d‘ﬂ; ‘ﬁ hk}l :'/J'.-r/fm. :.».; f’ J‘nyn_-n

[ ot R
‘j Thivcua Cavndras ke, Avadfnica
4

{

Dado en Flerencis Cagueta, a fos 27 dias del mes de hilio del 2020 AaRIY

e T T — - g W -y
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FUNDACION CULTIVA VIDA
NIT. 901.018.981-1

LA FUNDACION CULTIVA VIDA
NIT 901.018.931-1

CERTIFICA

Que sefiorita DAYANA LUGO FERNANDEZ identificada con cedula de ciudadania
nimero 1.007.312.625 de Valparaiso Caqueta, laboré como AUXILIAR DE
ENFERMERIA, desde el dia 01 de octubre del 2021 hasta el dia 30 de septiembre
del 2022, en las instalaciones de Ia fundacién para dar acompafiamiento a los
adultos mayores que se desplazaban a las actividades realizadas por la fundacion
para los adultos mayores.

El presente certificado se expide a solicitud del interesado a los cinco (05) dias del
mes de octubre del 2022.

Atentamente,

& ; er
ANAPAOLX CASTANO CONTRERAS

CC No 66.980.093
Representante Legal

CULTIVAVIDAFUNDACION®@GMAIL.COM

CL38A27A11P2
EL CARMEN DE VIBORAL
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GESTION DEL TALENTO HUMANO !

CERTICICACION AFILIADO PARTICH T Pt ,
I i }s
Candino _ Feeh, | Veraon Pagpnn: I L
WG H-D24 P02 N | Pagoa 1 e |

AL CALIDAD INTEGRAL

CERTIFICA

e b senona), LUGO  FERNANDEZ DAYANA idenlificado(a) con  coduln
W7 A, m \.mulado @ oste gremio en calidad de Afiiado participe a (ravis

TeRCTe con o E.S.E FABIO JARAMILLO LONDONO Municipio de Florencia—
WIR GH mmms espeahicaciones:

de cudgadaniy
tel conlraty sindiea
Caqueta. de asunman

1 DE INGRESO" 01 de agosto del 2021 1FECHA DE RETIRO: | 31 de diciembre 12021

CHA DE REINGRESO. | B FECHA DE RETIRO' |
-; GO AUXILIAR DE ENFERMERIA ' PROCESO: | APOYO EXTRAMURAL
NIODALIDAD DE CONTRATACION |

Convenio sindical sule!o a exlincion del conlrato smd:c'\l

S expiie en la ciudad de Piahto Huita, a los Cinco (05) dius del mes de Enero de 2022,

R e

SANDRA PATRICIA COY MUNOZ -
Representanta Legal

| Seremes S e u»}_ié.m L P,
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Consulta en inea de Antecedentos Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 02:13:22 PM horas del 12/01/2024, el ciudadano identficado con
Ceduia de Ciudadania N° 1007312625
Apellidos y Nombres: LUGO FERNANDEZ DAYANA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
ce conformidad con lo establecido en el articulo 248 de |a Constitucion Politica de Colombua.

En cumplimiento de la Sentencia SU-468 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
Certe 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 judicial compelente haya decretado la extincién de la condena o la prescripcién de la
pena.

Esla consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacion y nombres, correspondan
con el documente de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo a
lo establecioo en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas_frecuentes o acérquese a las
instalaciongs de la Policia Nacional mas cercanas.
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C()NIRALORIA

PERCAR. S8 L Vg a

FA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIV()

CERTIFICA:

Que una ves consiltude ¢f Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales SIBOR. ho ¥ viemes §2 g
encto de 2024, a lax 14013059, eof mimero de identificacion, welacionado a1 continuacion, NO SE NG LENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL .

Tipo. Documento CéduladeCiudadanla

No. luent!ﬁgggn 1007312625 B ——————— A
11007312625240112141359

Fsta Cornificacion es valida en todo ¢f Termtone Nacional, sicmspre v euando of tipo v ntimero wonsignados en ¢l
respectivo documento de identificacion, comedan cor los agui registrados.

D¢ conformidad con of Decreto 2150 de 1995 v In Resolueidn 220 del § de achubre de 2004, 1a finna mecdnica g
plasmada tene plena validez pam todos los clectos legales,

e 78

mmamvu
Cortie alor Dalbgager

Generd: WER

—— T Cowel Coigu e Verificacion ot constatar Ls aulenvicidad del Cemificado, T SUAT
: um-nwrw 4435 Pisa | Pasial 111071, PBX $187000 - DC ina |

p) Colombis € General NC, HOGOTA, D.C - i
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WESW
CERTIFICADO DFE ANTECEDENTES

meum CERTIFICADO ORDINARIO o i 7
GENERAL D LA RACKY No. 238760334

Basgend N R L SO ST, L |

iy e Bdy gatie Pe g LR U R R PR

* TROCCRADGAIUA GUNG R0 IR LA NALTON oot e i s camsllenlt of St e Bt .
SR At el 1Ay ANA LU L EINANGY L Wbt addolan) com Cldirten she « actmetimda ponie re, LA TSR F I I

VORI GRTRA SANCIONLE M INHADILIDADE & ViRl NTL T
ADVERTENCIA: L swtdicscays e alecedonion deters comomn b TNOMRLIONTS Sl ey naricicnis s o wtabivfiaden, tpe vo 0o ses e L

LN o Bl o namivamienio o ot easiin pa corgos que eXgin Pard s dBSHNPeNs susena gn AnlRCadenT e, on G oA i ey ey
ANSLESONes Gue B3en on o tegistm (Artfeuin 238 Loy 1052 do 2010

NOTA: Bl certfoace ve antecagonies discipinanas os tn dacumento qua canlions Ins anclacions s © wihate dodns GOPERLA A ik ey, SR iy
FEED AL haRIGATES QU S0 derven de lny relacianos contractualex con o astado, de ing ialios con rasponzab g ul 25 Bt ko s de
S8 o mvesbduza y de fas condenas Broferidas contin sorvidoros, ox seividores Hoblicos y purliculerans que dossmge feo fu s oy odin -
EOTEE D 00 1 300900 de ropelition o Fomamionty an quantla. Este documento Hemo efectos pare sccador al soclar pibian = iny thrainss we
cstablozca 1s ley © domas disposiciones vigentes. 5o inlagean al rogiitio de anlecadanies ralamonio 'as rnoartes 4us Fagan ae o woreto o
masaazes colominands. En caso de nembramionio o suscripcion do contmies con 8l ettada, on rosponsabiliand e ia Brtgng s sae g s o
Cue Presente o arprante on t.a Pagine web: Mtam.ymm.gu.mm.rﬂml

SATASNAERN

CARLOS ARTURD ARBOL EDA MONTOYA
Jute Division do Relntlonaminnle Con Bl Ciudadone

ATENCION L
LETE CERTIICADO COKSTA Dt 8t HUJALLL SOLO LG VAL IDO | N 54U TOTALIDAD. VLK QUE LL NUMLRO DEL CERTIS W ADO SBA 1L MU Y

TOUASL LAS HOJASL. ———
= ot O > S e
[z do Nadafnanuents eon of Cladadaio

Linwa griatinti STH0009 10315, quasgipronraduiia jov oo
Carrerin Slo 16 60 Piso 1 Pl 5026260 g 13170, Boguta D
WWU PO (ay 10
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FORMATO UNICO ENTOADRECEFTORA

HOJADEVIDA =

Persona Natural
{Leyes 100 do 1005, 480 y 443 de 1098)

DATOS PERSONALES

PRIMER ARELLIDG ‘ummm:cmml

| } _/m | Jorves E ?a/ ncz
UGCW(NYON’"X NTIFICACION SEXO NACJOMJND

cc@ceOeasO w 20.226.388 | F@ O] coo B exmranero O -
LIBRETAMUTAR

prveracuase O seaNACasE O NOMERO  pu —
FECHA YLW‘RCEM&“}.:NI;;N o -h_.—;ﬁ;%mﬂ S i

FECHA  DIA g3/] mes 'Qﬁ ato [/7 2] Cq/é 1WH =1/ V' Cerrleo ,
pals @'@ (oXer) ﬁla B @q_éméla ""3@7?_{_7/?.:.

DEPTO @g e fa, feaftq___._
MUNICIPIO [Ay/ QD - J TELEFONC 3 &/ B YL BOI2 evar

FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA ¥ MEDIA
MARGUE CON UNA X EL ULTIMO GRADC APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. AGo. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 8 A 110 DE
EDUCACION DASICA SECUNDARIA Y MEDIA }
EDUCACION BASICA TITULO OSTENIDO
PIIAMARIA SECUN ARIA MEDIA | FECHADE GRADO
B 7o 8% wiu MES f‘j AfO

i i
{to 20({3% 4 S|
|

!
|
!

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLAGICO, EN MODALIGAD ACADEMICA £ SCRIBA

TC {TECNICA), TL(TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),
ES (ESPECIALIZACION), WG (MAESTRIA O MAGISTER), DOG (DOCTORADC O PHD),

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S ESTAHA 8100 PREVISTA EN UNA LEY)

MODALIDAD | No SEMESTRES iGRADUADO_! NOMBRE DE LOS ESTUDIOS ! TERMINACION | No.DE TARJIETA
ACADEMICA | APROBADOS ' Si ; O TITAD CATENIDO | MES ; ARO PROFESIONAL
‘rc 3 ' >° 4 gv-[efmene r@corf/a(

-

tomas | tolee | Loescree

! o uaunnfuanaml

- { ‘,_.‘,——-.Ia.f_l.__
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Layes 100 do 1005, 489y 443 de 1908)

EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE BU EXPLRIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SLRVCIOS EN ESTRICTO ORDEH CRONOLOGICO COMENZANDO POR €L ACTUAL

EMPLED ACTUM, O CONTRATO ViGENTE
PRIVADA PAIS

DEPARTAMENTO ' |m.m:mo - ‘cmoascmmcoemm
TELEFONOS T | recha oemvareso | ;1 |, techackrenmo
N _;DLA Mesl ]3@9. | ola MES ANO
CARGO O CONTRATO ACTUAL | DEPENDENCIA l DIRECCION

|
|
1

 EMPLEO 0 CONTRATO ANTERIOR

ENTIDAD maucal PHVADA : f'
Z?ér/nqﬂa _ngf‘?,sf‘o.r‘_ e O | 0 s

TAMENTO I - COWOEL T OENYM
Cagoets = “[faoiv>  hmithlaligmibo
TELEF | { /FECHADEINGRESO | ] | FECHADE RET) ‘
‘.'aﬂ/_zf,aj,%ffé. ok o eSOl Mo2L/D [on 20 wesy 2 wo2o23
CARGO O CON o I DEPENDENTIA ! DIRECCION
exs prt ©07 Lé;/ar! Caalte 1/ #FN=s/ %n/o .
EMPLED O CONTRATO ANTERYOR
HIUCA mvmx
LDUUE:‘- ! Co/o.ngle l
- [ VP "“_m‘ | commeo eLecRomico exminap
| >91GN 5
Rl /| recwacemoneso | 1B | FECHADER '
- .m.ﬂ‘""” wes QT] ao ?}ojgiw 3/ MEs 07, "”0.20/‘8
CARGO O TRAT {

DEFENDENCIA ‘ DNRECTION

(7 A ”ﬂ/c;/qe/ —— |
Z/ 4 fec o @a/améfwmqéfa &-/;;J m mm ' mmm . |
| Mﬂuﬁ Caé | |

azmwo:. i ' DE INGREEO FECHA DE RETIRG I

o ioalp? lﬁsq mﬂ-?/&. | ols 28] wmes/2) Aﬂodﬂ/‘;

'CARGO O CONTRATO DEFENDENCIA | omeccion

|

NOTA: 5 REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HO.A

2

Powered by CamScanner
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Loyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1990)

TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DEAROS ¥ MESES
| _MiEmPo oF EXPERIENCIA
OCUPACION AQ0s | MESES
SERVIDOR PUBLICO | ;
EMALEADO DEL SECTOR PRIVADO l / | Z
| .
L B I 74, -
TRABAJADOR INDEPENDYEN TE ' ‘
L ——— Se— — 4-——1 S — 1 ~ &
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA ’ / (f i '2

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTOD QUE 81 C HO @ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA.
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES. CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MIANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HCJA DE VIDA SON
VERACES (ARTICULO Se. DE LALEY 19085)

Ciudad y fecha de diligenciamiento wgpﬂlﬂ/«\‘ - 2 d"—poem}){ /25 )
')Q.GO"L"?C‘ HUA’&JQ -\Q\Wa \

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANQS Y/O CONTRATOS

i

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE ALOS DOCUMENTOS QUE MAN SIDO PRESENTADOS COMO
GOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE Mo. 07500091 T770 PAGINA WIES: waw.dalp. gov.co 3

Powered by CamScanner
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TN ] x. « N®deorden
Repiiblica de Colombia
Departamento del Caquefd
Y Municipio de Florencia

InstiTuro SAN FERNANDO FERRINI

Autorizedo por Ia Secretaria de Educacitn y Cultura del Departamento del Caguetd
para otorgar el tiulo de Bachiller Académico y expedir el Diploma correspondiente,
segfin Regolucion No, 000962 del 10 de Agosto de 1999.

-

.. ACTA DE GRADUACION

En Atancldn a que Mﬂ-
Tdenfificado () con__ e N°___ 40. 336 388 de Fhreata,
Curs y Aprobb los estudios correspondientes al nivel de Educacitn Media y cumplid
con Ios tequisitos establecidos en el PROYECTO EDUCATIVOINSTITUCIONAL
Is expide el titulo de:

Bachiller Académico

Registrado pera efectos Ieg;ﬂes de conformidad con Tos Decreios Nacionales N° 180 de
Fnera 29 de 1981y 921 de Mayo 6 de 1934, en: - “.c

Iibrode Acta de GradueciénN°_08 ¢ _ActaGeneral N°_g© > _Folio N° 352
N°deOnden__ 00 % Fecha: Diciginse 3= OO

Para constancie se firma en:i-‘lor.encia.-alns 3 dingdel mes de Dicracbe. _del 2000

NOTA: Segim Decreto

Neclonal 921 de Mayo & do 1994, Art. 20, “Za calldad de Bachiller
e dnamdnmmaquﬂdopwfammmbwmﬁnm eam copla
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%o oY) Centro De Capacitacion

- }/’Ocupacional Porvenir Ltda.
.4

L»(d"ﬁrin No. 1242

En la ciudad de Cali, Departamento del Valle del Cauca,
ZQléseoeiabrOseslénsolemneoonelﬁndeotorgarOBMsemapﬁm
ocupacional por competencias en la especialidad de técnico laboral en Auxiliar en
Enfermeria.
LasesiénesmVopracedidaporaIDimctor(a),SeﬂomUccyEmirOspinaHmra yel
suscrito Coordinador General, Sefior Jamilion Nates Montoya y los ofros miembros y
Dﬁacﬂmdelalmﬂmclm.AbiatalaMyprmnmbsalumnmawﬁﬁw,
conforme al acuerdo No. 00372 del 28 de Noviembre de 2014 Emanado Del
Consejo Nacional De Desarolio Del Talento mano En Salud-Ministerio De
Proteccién Social, Eldimctorlastomdiumb-damyiashimentregade las
carﬁﬁcacimesquahsmdltamneidadmojemrmdtenimrbnadonalmode
técnico laboral en:

Auxiliar £n Enfermeria

Aprobado por resolucién No. 4143, de Junio de 2015 Emanada de
la Secretaria de Educacion Municipal a:
Con documento de identificacion No:
Pwhaberwmpﬁdomniosmqummmaexigelainsﬁmmwaoptarei
certificado con apfitud ocupacional por competencias en la especialidad de técnico
laboral en auxiliar en Enfermeria, en virtud de los estatutos y disposiciones legales
vigentes en la institucion de Enfermeria.

En constancia firman en la ciudad de Cali Valle, a los Veinte (20) dias del mes de

Ugaste del adg 2016. (Aparece la fima correspondiente del Director(a) General,
queoaﬁﬁwtaveraddaddeestaacm,yd&ﬂompecﬁvodeCCOP).
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CARLINA HURTADO TORRES.
40776385 VALPARAISO (CAQUETA).

04 L4 O 04 O

o4
~ o
w K

oz

3 S S

- ] . 1
- L oM B T
e : "

_‘.‘\. . = R
ErerEreniies Qe D EnE o ¥ lp #in e = g

Ir.llllll.l.hmln&l‘lll-ﬂﬂmﬂ

Powered by CamScanner

290




¥

DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA Pl el il e
GOBERNACION  E e

-':‘E Secretaria de Salud LR T e e Lt S

\ WURS TRAL BRSO SN
e Vorwn

LETE RN

093-61

RESOLUCION No. 76-7373
(28 de Diciembre de 2016)

Por la cual se concede una autorizacion para el desempefio de una Profesion

La Profesional Universitaria de la Secretaria Departamental de Salud del Valle del
Cauca, de acuerdo en lo dispuesto en el Decreto 1875 del 03 de Agosto de 1994,
el Decreto 1352 del 12 de Julio de 2000, el Decrelo 0908 del 30 de Mayo de 1994,

y
CONSIDERANDO

Que Carlina Hurlado Torres identificada con Cédula de Civdadania No. 40776385
expedida en Florencia - Caqueld, ha solicitado aulorizacion para desempefarse
como Técnico Laboral en Auxiliar en Enfermeria segun cerlificado de Aplitud
Ocupacional por Compelencias que le olorgé el Ceniro de Capacitacion Ocupacional
Porvenir Lida. Sede Cali Valle el 20 de Agosto de 2016.

En consideracion ésle Despacho,
RESUELVE
ARTICULO PRIMERO:  Autorizar a Carlina Hurtado Torres para desempenarse
como Técnico Laboral en Auxiliar en Enfermeria en lodo

el Territorio Nacional.

ARTICULO SEGUNDO: Esta Resolucion rige a pardir de la fecha de su
notificacion.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE

Profesional Universitario Tarjeta No, 6626
Subsecretaria Administraliva y Financiera

Redactar - Transeriplor Leydi Paola Lucio Valencia - Contratists

NIT. 890198023 5
Folovie &¢ Son Frangisce - Correro 6 Cofle 9y 10 - Piye 10y 11 - Teldfono: 6200000
Corren palud@volicdekouco gov.co  waw volledekours Jov.to
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Banca de Informacion & Servicio
NIT: 11.221.387-3
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" ‘Otorga la presente acta a:

CARLINA HURTADO TORRES

Con documento de Identidad: 40776385 de Florencia Caquets

POR SU PARTICIPACION QOMO ASISTENTE AL CURSO DE:

Formacién Para Administracién de

Inmunobiolégicos (PAI) Vacunacién
Con una Intensidad de 48 horas Tedrico-Practico. ..
En cumplimiento a la Norma de la Comisién Nacional de Ocupaciones.

Este curso se dict6 en atencién a las exigencias del Ministerio de Salud y Proteccién Social
de acuerdo a la resohucién 2003 de 2014, Manual Unico de los Esténdares y de Verificacién,

Eslacapachcianmrequienregishoporpuudch&aehdadeBducm&hEntﬂad
Territorial Certificada, m\iendoencuenuquelmpcr&mmeducadﬂnhfom con una
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La chdbfica De Colombia

Y en su nombre e
Ccntro Co‘ombiano de E_stuclios Técm'aos
- “CCOET~

Aprobado por Iz Secretayia de Educacion Municipal de Jamundi- Valle del

Resolucisn No 30-49-1100 del 24 de Septiembre del 2011
Registro del programg Resolucion No 30-49-1147 del 08 de Octubre del 2011

Gille 13 No 6-121 Jamundi- Valle del Qe Tel. 5150421 Cel. 3154304204
En la ciudad de Jamund -

Valle del Cauea, a los Diecistete (17) dias del mes de diciembre de 2015, o, ef
auditorio de |3 institucion se rea|

I20 I3 ceremonia para certificar a los estudtantes que terminaron
satisfactoriamente los estudios correspondientes  ¢f programa

TECNICO LABORAL POR
COMPETENCIAS EN ATENCION A LA A INF.
de esta instttucion con una duracién de 800 hotas, El Rector y la Secretari confirieron a.

HURTADO T¢ ORRES CARLINA

€C. 40.776.385 fforcncia-(.‘nque td
El certificado de actitud ocupacional en la modalidad de TECNICO LABORAL POR
COMPETENCIAS EN ATENCION A LA PRIMERA INFANCIA

5690 lo estipulado en el Pecreto
4904 de Diclembre 16 def 2009, después de haber cursado y aprobad

Quca, seqiin

Juan
CC. 3.103.839 de Nilp,
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LA REPUBLICA DE COLONBIA-
- .Yensunombreel
EL POLITECNICO NACIONAL DE ARTES Y OFICIOS
“PONAO”

Can Heenel de Funcionamlento Seqiin Rasolucidn No, 0565 de Febrera 26 de 2018 y Reglstrode Progronma No, 0855 de
Fehrers 26 da 2018, Expedide por lo Serraturio de Edueaciin Munldipal de Pussto Legutramo.

ACTA DE GRADO INDIVIDUAL

En Puerts Leguizamo ~ Putumays, a los Ocho (08) dias del mes de
Junie de 2019, en el auditorio de la Institucion se realizé lu céremonia
pora certificar a log estudiantés gue terminaron.satisfactoriamente
Sus. estudios correspondientss ‘@ el PROGRAMA DE TECNICO
LABORAL POR COMPETENCIAS EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL
TRABAJO de esta Iristitucion con. una duracion de 1.200 horas, el

. ‘seilor feclor corifiere a:-
Liirtads Tonrei Coortons
. K C:C 40776385 dg Florendla

El certificado de Apfitud Ocupacional én Id modalidad de PROGRANA
DE TECNICO LABORAL .PQR COMPETENCIAS EN SEGURIDAD 4
SALUD EN EL TRABAUO Segtin el decréto 4904 de Diciembre del
2009, después de hober cursade y aptobado Ios estudios
correspondightes, ast como la.prictlen requerida. Lo Dpresente acta es

~* fiel copia tomada del acta, ariginal No. 01 gue consta de Veintiuno
(21) graduandos que comierizan con el nonibre de CALLEJAS ARIAS
JHANDREDY 3 ierming con el nombre de VALDERRAMA
VALDERRAWVA HUGO FERNEY,

No siendo otro el objeto de In ceremonta se dio por terminada y para
constancia se firma en Puerto’ Leguiztimo - Putumayo, a los Ocho {08}
dias.del inés de Jiiniv dé 2619,

WAL oy
Ty
N ‘
- ENITH VIVIANA BAILON.

€.€.15:191.363 de Valpariico - €C.1.010.058.437 de Cali.
Rector {E) Secretaria General (5}

L]

-

Ne requlers dereglstro enta Secretaria de Edcacidn, segin decreto 821 del 6 demayo de 1584y
. 215G:del S de didiembre de 1.995 de Ia Presidencla dg [z Repilblica

i

Powered by (8 CariScanner

25




257

o e o
{ &
: B
- y
4 ]
N N ™
fJ(._( ! .mf i
¥ OARENENIUR R L T e SO

mogmcbc MEDICA DE PROMOCION M\ PREVENCI
DE LA SALUD EN COLOMBIA

CERTIFICA QUE

ON

Powered by CamScanner

CARLINA HURTADO TORRES
Identificado con cédula de ciudadania N° 40.776.385

bmm.:o AL

SEMINARIO T ER USOS CLINICOS & SCORBATO DF SODIO

a0 en Flerencia (C .E:,m:, Cinema Comiaca, of 13 de mayo de 2017 (10:00 a.m.)

Dr. Carlos Charry.
Presidente.

Reac




L& VETERINARIA AGROSUR
DE VALPARAISO CAQUETA
NIT. 17643379-7

- CERTIFICA QUE:

A la sefiora CARLINA HURTADO TORRES  idenfificada con Ia cedula da
cludadanfa No.40.776:985 Florancia Canusts, laboro en ef drea en ventas en asta
empresa desde el 02 de enero da 2010 hasta el 20 de diclembre da 2023, es
imporiante resaltar el buen desempsiio de sus labores, responsable y honesia.

La presente se expide & solicitud del interesado a los 22 dias del mes de diclembre
delaiio 2023. .

Cordialments,

HENRY NIETO LEAL
Administrador general
Celk: 314 2187345
Email: hanrrynistoGhotmall.com

¥
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Fonade - Contrato No. 2180877
Desde 11 demayodezma,haﬂaa‘l d!]ulodozms, “quidadoahﬁndizadéndeh
obra,

Desempenando en sy Utimo cargo de DELEGADO MUNICIPAL
Sueldo Basico Mensual, Uttimo contrato $ 1200000

EPS:ASMETS

AFP: PORVEN

ARP; ARL COLPATRIA

CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR: Caja de Compensacién Familiar del Caquets -

COMFACA
Tipo de contrata firmado: Obra o Labor Contratada,

-hauvmummmmm u-u-nﬂuu-lmn

’m&l&mhMM“'aﬂm ' m&‘h”ﬂ&m’-m
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POLITECNICO COLOMBIANO DE LA SALUD 2

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO Pigins | de |
HUMANO

(Decrets 4584 def 16 de Diclembrs de 200,

Santiago de Cali, abril 5 de 2017.

HACE CONSTAR:
Que: CARLINA HURTADO TORRES, con cedula de ciudadania 40.776.385
de Florencia, Caquets, se ha desempefiado como tutora en los seminarios
ydip!omaﬂosdeprimera infandl.demanam3de2018 hasta el 28 de
dicismbre de 2016 y su trabajo fue cumplido, honesto y responsable.

ALEX GARCIA BERMUDEZ
C.C 18752641
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CERTIFICADO LABORAL

Certifico que CARLINA HURTADO TORRES identificada con Ia

cedula de ciudadania No. 40.776.385 de Florencia Caquets, laboro como Auxiliar
de Enfermeria desde el dia 10 de erero de 2023 hasta el dfa 20 de agosto de 2023,
prestando los servicios de salud y cuidados pertinentes al sefior FLORENTINO ENDO PEREZ
identificado con la cédula de ciudadanfa No., 17.610.030 de Valparalso ubicado en su
residencia en el barrio santa Isabel en la carrera & # 5-39 del municipio de Valparalso

Caquetd , demostrando ser una persona responsable, honesta y trabajadora en Ias labores N
asignadas .

El presente certificado se expide a solicitud del interesado a los 25 dfas del mes de agosto
del afio 2023.

FLORENTINO ENDO PEREZ,
C.C. 17.610.030 de Valparalso Caquets.
Cel: 311 5072957

TE s T

Powered by : B CamScanner




280
2412723, 18:08 Policia Nacional ge Colombia
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il POLICIA NACIONAL
# DE COLOMBIA

La Policia Nacional de Colombia informa:

} Que siendo las 06:06:17 PM horas del 24/12/2023, el ciudadano identificado con;
f Cédula de Ciudadania N° 40776385

Apellidos y Nombres: HURTADO TORRES CARLINA

En cumplimiento de |a Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida Por la Honorable
Conte Constitucional, |a leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES coN LAS
| AUTORIDADES JUDICIALES" aplica para todas aquellas personas que no registran
| antecedentes Y para quienes Ia autoridad judicial competente haya decretado Ia extincign de
la condena o |3 prescripcidn de la pena,

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las llﬂmnmmmm 0 acérquese a las

mas cercanas.

——— A,._H._Aﬁ_-,ﬁ—""—‘——h____*_____‘ e e e e, e

Duecoidn Avenida k) Derado g 78
= 25 Barrio Modelia, Bogota 0
Alencidn adminsr sy Luresa
Vierses 800 am ¢ ¥200pmy
200pma 500 pm
Lhmduwcmnlcum
S159700 et 30887 {Bogota)
Rt‘ttnddpoi: 018000 910 112
Email dijn.arac-

ste@ookicis gov oo

) Ministerio de
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GENERAL DE LA REPUSLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consullado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy domingo 24 de
diciembre de 2023, a las 17:50:39, ¢l nimero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA

REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacién 40776385
Codigo de Verificacion 40776385231224175039

Esta Cenificacion es vélida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando ¢l tipo y miimero consignados en ej
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aguf registrados.

De conformidad con ¢l Decreto 2150 de 1995 y 1a Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecinica agui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

2

Genenrly: WER

Powered by CamScanner
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

18.00.56
CERTIFICADO ORDINARIO et 1 01
No. 237470874

Rogatd DC, 24 de diciemben dol 2023

La PROCURADUIMA GENERAL DE LA NACION cartifica que una vez consultada of Bistema da Inlermacién de Registro de Sancionas » inhabidades
(SH1}, eifla) sufior(n) CAMLINA HURTADO TORAES Idontificado(a) con Géduls de cludadania nimoro 40776385:

NO REGIGTIA BANCIONES Ni INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certticacitn da aniacedentas deberd contener las anatacionet de ias sancionas o Inhabilidades que se encusmiran vigentes {
Cuanda so trate de nembramients o posesién en Carges que exijan para su desempeno susenca do antecedentas, se certificaran \odas Iag |
anotaciones que figuren en al regisiro. (Artlaule 238 Loy 1052 de 2019) |

NOTA: Ef cortficads da antecudantas disciptinarios ea un documento que contiens Las Anotacionos o inhabsidadag 0eneradas por sANUDNDS prroles.
disciplingriag, intishildades que g0 deriven do las retacionos coniractuales con ai eslado, da los falos con responiatridad fscal, dn las deosanes de

uimcicio da i acelln do tepaticdn o llamamionta an garant/a. Este documento tiene efectos pars scceder &l sector publico, en les términos que |
sslablerca in ley o demis disposicianas vigenias. Se intogran A regisiro de antecadentes solamente Ios feponns que hagan las autsrdades
naclenalas colomblanas. En cage da nombramianto o cuscrincidn de conlratas con ol esiada, a3 responzabilidad de Iy Entidac, validar ia intormacién
e prosanta el aspieante on la pagina web: mum.mwunwm.m

; SAVTIERN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefo Divislén do Relacienamiento Con Ei Ciudadang

ATENCION .
CSTE CEATIICADO CONSTA or o1 no.:m;.suwuvumﬁnwmwmn.w QUE EL MUMERD DEL mmmomnmm
TOUAS LAS HOJAS, S iieas —
Dwenunndmmdm.
Unoa gransns 0180009 10315; mm.wvm
Carrera 5 No. 15+ 60 Pigo 1; Pbx S878750 exl. 13170; Bogotd D.C.
Wetel procanadunia gov.co
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FORMATO U NICO ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1598)

DATOS PERS

ONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA | NOMBRES
GOMEZ | GONZALEZ INGRID YASLEIDY

NTO DE IDENTIFICACION | LIDAD Pals
?:F;}E ceO pasO no LLISOT830 ;LSEQM(’) COL’?EXTRANJERO B
UBRETAM{UTAR_ i - o -
peveracase ) seomoacuse O wowero oMm
FECHA ¥ LUGAR DE MACIMIENTO . i o ] answmoecomesnoweucm
FECHA pia 12 mgs 03 Ao 1995 | CALLE 7# 10 - 43 BARRIO EL CENTRO
PAIS COLOMBIA | pais COLOMBIA ~ pepro CAQUETA
DEPTO  CAQUETA " muNiciPio  YALPARAISO

EDUCACION BASICA ¥ MEDIA
MARGUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO { LOS GRADOS DE 1o. A 8o, DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 80 A 110 DE
EDUCACION BJS!CJ\ SECUNDAHIA ¥ MEDIA )

evwnc:c}ugqggﬂ Ffruw OBTEMDO BACH[LLI:R A(‘ADLVI!(()
PRULARIA SECUNDARIA I MEDIA FECHA DE GRADC
0 2 |3 4 5% @ |7 [t 80w X MEs 11 ANO :27012

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTC ORDEN CRONOLOGICO. EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

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

ES (ESPECIALZACION). MG (MAESTRIAOMAGISTER].  DOC (DOCTORADO O PHD),

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL ($! ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)

MODALIDAD | No SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION | No. DE TARJETA

ACADEMICA | APROBADOS | SI | NO 0 TTULO OBTENIDO MES = ANO | PROFESIONAL
o ]

TC 3 X TC EN AUXILIAR EN SERVICIOS |

B § FAMW R R T

__TC 3 X | _TCENAU XILIAR DE gN&RMEmA — Ll i

—— — ——— e e i

ESPECIFIOUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE HABLA. LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R). BIEN (B} O MUY BIEN (MB)
] | LomWaBtA | LOLEE | LOESCRIBE
I ﬂ_‘_g_ _5113{ JB MBIR B (M8
| l T

} | [ | [

L - — ;-"4:"*_—:&'—"——-}——--—‘;—}—7' - " —




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

o TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

TIEMPO DE EXPERIENCIA
ANGS 7 MESES

OCUPACION

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE 81 () NO (X) ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD £ INCOM-

PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEQS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION-PUBIEHA -

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR M ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES. (ARTICULO So. DE LA LEY 18095)

Tooyd gos\éidy Gomee €

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DHl JEPE DE'RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

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

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE F‘ER.‘SCW.AL O DE CONTRA TdS

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: www funcionpublica gov co




REPUBLICA DE COLOMBIA
DENTIFICACION PERSONAL

LA OF CIUDAD A

e 1.118.072.830
GOMEZ GONZALEZ

INGRID YASLEIDY

g

.L-T\-.‘L Jv\‘\u:'h v 2 O

FECmA DF NACIMIENTO 12’“‘“‘1 995

VALPARAISO
(CAQUETA)

LGGAR DE NACIMENTD

1.60 O+ F

ESTATURA G S "M SEXD
28-MAY-2013 VALPARAISO -
FECHA ¥ LUGAR DE EXPEDICION
LS THADOH NALTONAL
MOCE IR R m“t A i ] TORRES

C 2404000 00464531 - F 1 11807 2800- 20130906 00347304814 1 40243080




CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

09:27:03
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 do 01
GENERAL DELA HAGION No. 241861825

Elogota DG, 17 de enera del 2024 !

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION cerfifica fqus kna vez consullado el Slstama de Informacién da Reglstra de Sanclones e Inhabilidadag
{SIAL), al{ta) safior(a) INGRID YASLEIDY GOMEZ BONZALEZ Identificado(a) con Cédulz da cludadania nomero 1118072830;

NO REGISTRA SANGIONES I} INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La cortfficacisn de antecedentas deber contener las anolaclones de las sanclgnes o Inhablidadas que se enciiantren vigentes,
Cuando so trale de nombramienta o Posesldn en cargos qua exljan para sit desempeilo ausencla de anlecadentes, se contificarsn todas lng
anataciones que figuren en el raplsirg, {Artfculo 238 Lay 1852 dg 2018)

NOTA: Ei certificado de antecedentas dlsciplnarios s tm docimente que contisne (s anolaclones g inhzbfidades genaradas por sanciones penalss,
disciplinarias, Inhablidades que se derivan de las relaclonss contraciuales con el estado, de los {allos con responsabilldad fiscal, de las decisiones de
pérdida ds invastidura y de las condenas proferidas contra servidorss, ex servidares piblicos v particulares qua desampefien funciones pibllcas en
elerclolo da la accldn da repetleidn o lamamiento an garanlia. Esia documento Hane efactos pama acceder al sactor piiblin, en los términos qua
estahlexca Iz ley 0 demés disposlciones vigentes. Se integran al reglstra de antecedentes solamante log reportes que hagan fas autotidedes
naclonales colomblanas. En casn da nambramianto o suscripeldn de contralos con el estado, s responsahilidad de Iz Entidad, validar Iz informacidn
que presents ¢f aspirante en la pagina web: hltpszfimvw.procmaduria.gw.coﬂ’aesicamﬂcadu-antecedenles.asm

SO TATMAERIN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jafe Divisién de Relacionamiants Con El Cludadano

ATENCISN :
ESTE CERTIFICARD CONSTA DE 1 HOJA(S), SOLD ES VALIDO EN 811 TOTALIDAR, VERIFIQUE GQUE EL. NUMERO DEL CERTIFICADD BEA ELMISMO EN
TODAS LAS HOJAS,
Divigién de Hetaclonamlants con ol Cludadang,
Linea grafulta D18000910315: quejes@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Plso 1; Pbx 5878750 axt. 13170; Bogot D.C,
WWWw.broctraditria.gov.co




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPON SABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'STBOR', hoy miéreoles 17 de
enero de 2024, a las 09:30:19, el nimero de identificacién, relacionado a continuacion. NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Ffiéb Documento ___‘__; Céd_Lﬁa de Ciudadania . A*_ ﬂjj |
No. Identificacion _ [1118072830 S —_j
Cédigo de Verificacion 1118072830240117093019 |

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

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

/ /
( yefio LozaNo PUENTES
Contralor Delegado




POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA INICIO  CONTACTENOS  PREGUNTAS FRECUENTES
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Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 08:32:44 AM horas del 21/01/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1118072830
Apellidos y Nombres: GOMEZ GONZALEZ INGRID YASLEIDY

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucién 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 aquelias personas que no registran anlecedentes y para quienes la auloridad judicial
competente haya decretado la extincion de la condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacién y nhombres, correspondan con el
documento de ideniidad regisirado y solo aplica para el terrilorio colombiano de acuerdo a lo eslabiecido
en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado. consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las

| ' | icia Naci | mas cercanas.

Direcoidn: Avernda Et Dorado #
75 - 25 barno Modelia,
Bogota D.C

Atencion adrninistrativa

Lunes a Viernes 8:00 am a
200pmy 200 pm a 500 pm

nea de atencion 2

adano: 51659700 ext

252 {Bog )

Resto del pais' 018000 910
112

Eoreall duin arac:

alc@policia gov.eo

@ Ministerio de
&

ioRY

la Repubilica Defensa Nacional Contratacion
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SO INSTITUTO
"I NAZARETH

- e
La Repiiblica de Tolombia, el departamento del Valle Del auca
Y Bn su nombre
e R R e s e e e
CONFIERE EL GERTIFICADO DEAPTITUD OCUPACIONAL GOMO:
"TEGNICO LABORAL POR COMPETENCIAS EN:
GOMEZ GON: EZ. INGRID BASLEIDY
Cedula de cludadanfa No. 1.%:1;8.0?2:83&
x Con .ugé. Intensidad -t;é 1.800 Horas tedrico ~ practico
. En, testimonio i offo seotorga cLpresente Certificadd en Cafi, Valle £3f Cauca; el

diaiv.de febiers del2023y b refrenid com' sello de.la fistitucion.

} a‘oconnmpgslaum!‘é'para'km;f
. lqsnlecto?tegafen .

§ Resotgintio A& 2A4E, | CERT-0050

Anctado en felio 16 del libre T de reghstro de certificacianes

=29 l
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N2 INSTITUTO
I NAZARETH
IO I FARA T L TR
Y OEARBIYINITRIARY.
mmmmmmmmmmmmgémm_mmuﬁg ¥ AMAD2L256 dn 6 dlg

Actterda Ho, mnﬁud:%?m de2otg wmm&mmm
ACTA DE CERTIFICACION
LA SUSCRITA DIRECTORA GENERAL

En‘la Cludad de Santlago de Calf, Departamento det valla det cauca, slendy

‘las 1600 foras del dia 11 de febrero de 2023 en ef AUDITORIO DEL

INSTITUTD: NAZARETH y de conformidad con Jos estatutos Reglamentarios,
se celebrd sesidn solemne con @l fin de otorgar certificaciones de Aptitud
ocupacional como:

TECNICO LABORAY. POR COMPETENCIAS AUXTIAR
EN ENFERMERIA A:

GOMEZ GONZALEZ INGRID DASLEIDY

Identificado (8} con Ja cedula de citdadanta No. 1.318.072.836 Quien curso
¥y aprobd el Pregrama Tedtico ~ Pricticn. Una vez comprobada su situacidn
legal ¥ académlca se procedis a 2 entrega oficial de 1a presente rertificadidn,

Esmmmomy
FRANCISCA CABEZAS PRADD

v RECTORA
Anvtado en fulie 16 del Tbro L deregistro de certificationes CERT-0050

92




Aalle ' NACIEN
(@-lnvendble DEL CAUCA i
4.220.30:54

RESOLUCION No. 782049

FECHA: 18'de AbHl de 2023

Paorla cual se concede una autorizacisn para el Desempefio da una Prafasitn,

n

La |[der de Programa de Iz Secrataria Bepariamental de Salud del Vafla dat Cauca, da

acuerdo en lo dispuests en ¢l Dactefo. 1875 de! 03 de Agosto de 1994, e! Decrato 1352
del 12 de julio.de 2000, Ia Resolucidn No. 357 del D8 damarza de 2014,y

CONEIDERANDO
‘Que INGRID YASLEIDY GOMEZ GONZALEZ identificada ron Cadula de cludadania

No. 1148072830, hix solichédo aulorizacién para desempefiarse como TECNIGO
LABORAL FOR COMPETENCIAS EN AUXILIAR EN ENFERMERIA segin #iulo

oloigada porINSTITUTO NAZARETH, el 14 de Febrero de 2623

Que dicho filulo se encuentra anotads en el Folio 16, Libro % de Ia Institucid. En
consideracion gste despacho.

RESUELVE .
+ - Autorizar a INGRID YASLEIDY GOMEZ GONZALEZ para

desempefiarse  como  TECNICOT LASORAL  POR
COMPETENCIAS EN AUXILIAR EN ENFERMERIA en todo el
ARTICULO PRIMERD: Tenforio Neclonat

- %
- 1

ARTICULO SEGUNDO: Estef Resolucidn fige a partir da la facha de s notificacisn

_ TR SECERRA
v 1 Lider de Programa

Subsecrataria Administrativa y Flnanclama
Babord: Clatxdtia Aroyave

0393020-5 Palscio e Sen Franciso- Camn S Galla By 10
e ~m;pm-reﬁmmm-mfm Valle
b e WA s et Hamsde”

20- wevateciicznsaguns X, ) [yencible I

hpnaiace, A AT pd

27\
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La Repiblica de Colombia, el depariaments del Valle Del Canca
Y en sienombre

CONFIERE EL CERTIFICADG DE APTITUD OCUPAC!DNAL-GGMD;‘

TECNICO LABORAL POR COM?ETENCIAS EN
AUXTLIAR EN SERVICIOS FARMACEUTICOS A=

GOMEZ GONZALEZ IRGRID DASLEIDY

Cedula de cludadania No. 1.218.072.830

°k

Con una Inl:ens!dad de 1.800 horas.tedrico ~practico

Entastimonio de-cllo se olvma cfpresente Cortificart.on Caft, Vafleulef Cattea; of
dir 11 de Jefirerode vl refrenda.con sellp o fz institucion.

Prgeeser ;Zz:"

1 Reconocesostioloparatodes |
 Iosefectos gl
o Mol (B o203
| i DE 2T CERT-0D2

Anotads en folia 15 def o 3 da reglsire de cortificaciones

295

ety RIS




Autorizacidn oficlabseqin nsn&x!ﬂnfb. AT O GTT taA de IULIO 2024 ?#IQML?555 de6de
511 2045, Secretosixdo Edpeadfn Municipal Calt
Aorerdo No, 00374 de2s do noviembra dor2nl4 del !ﬂnk!afuﬂn Protecelin Sactar,

* ACTA DE CERTIFICACION
- LA: SUSCRITA DIRECTORA GENERAL

En la.Cltrdad de Santlago de Cali, Departamento del valle del cauca, slendo
12§ 36:00 foras de) dia 11 de febrers de 2023 en el AUDITORIO DEL
INSTIUTO. NAZARETH y de canformidad cor Ins estatutos Reglamentzrios,
5& celebp5 sesidn solemne coni &t fin de otorger certificaclones de Aptitud

-ocupacional como:

TECNICO LABORAL POR COMPETENCIAS AUXILIAR
EN SERVICIOS FARMACEUTICOS A:

GOMEZ GONZALEZ INGRID DASLEIY

Identificado {2). cop Ia cedula de ciudadanfa No. 1.118:072.830 Quien curso
Y aprobd-el Programa Tedricy ~ Prictico. Una vez comprobada su situacisn
legel y académica se procedid.a Ia entrega oficial de [a presenta cerificacién.

ESFIEL CQPIA DEL ORIGINAL

Yy 4D

FRANCISCA CABEZAS PRADD
, RECTORA

Anolado enfollo 15 del fhro S de mgistro decastificadionss.— CERT-OD2

-
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. waretrat, &
[ | T Vil conennacion | e
(- .-‘i’g\ltlfnclbla [ QT YALLEDEL CAUICA =T

1.230:90:84:
RESOLUCION No. 762020
FEGHA: 18 do: Al do. 2025

Por v cunl'sg concade una autorzaalan pata of Dosompofio do unn Profoslén,

L tldnrddg Progrania de In Seratorin Dapnitumaenlal da Salxd dol Vallg dol Caues, de
neuptde-on lo-diapyaste on ol Dagrolg 1076 g :03 do-Agosto de 1894, sl Decrato 1352
dot 12:du’julle do 2000, la Rasolugién No. 357 dal 06 da marzo dg 2014, v

CONSIDERANDO g
Quo INGRID YASLEIDY COMEZ GONZALEZ ldentificada con Cadula de cludadania

Nei 1118072830, ha solicltate aulorzacien para desempofiarse come TEGNICO
LABORAL, POR GOMPETENCIAS EN AUXILIAR EN SERVICIOS FARMACEUTICOS

segunrYiulo-otorgade por INSTITUTO NAZARETH, 0l 11 da Febrero.de 2023

Que-diche titulo se encuentra anclade en of Follo 15; Libro 4 de 1a Inslitucién, En
conslidefaclan éste despacho,

RESUELVE
Atotzar a INGRID YASLEIDY GOMEZ GONZALEZ pam

desempefiarse  tomo  TECMIGO  LABORAL POR
COMPETENCIAS EN AUXILIAR EN SERVICIOS

ARTICULOPRIMERO:  FARMACEUTICOS an.fodo el Temiorio Nacional

ARTICULO SEGUNDO: Esta Resolucién tige a partir de Ia facha de su nclilicacidn

' r

atferrbecerrA
Lider de Programa
. Subsecrataria Adnilnistrativa v Financlera
Elabord: Claudta Aroynv

NiT: 890393029.8 Palacla do San Francisa « Carrora 8 Gollo By 10 VB“E I VI
= Primarplso- Talélonol GRO0000» Ext 1624 :
rmak?zmmmfo-mmmwm ']m!encible }
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GENERQ: FEMENING
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CERTIFICARO DE AFILIACION
{(Novifido para &mlmdeﬁs,umdese:ﬂﬁusméﬁm nipaa pagu de
prestacionss ccondmicas)

! Asmet salud EPS SAS se permile infomar que a Ia facha, o {la} afliadoja) INGRID

. YASLEIDY GDHEZ GONZALEZ Idantificado{a) con CC 1418072830 ve encuintra.

" yinsuladu{e) &3 Sistema Gensral de SequidadSoskat en Saind pas mtermedio do Asmat
Saigd EPS SAS con Iz Sigdenta informaiion:

Ragimendaaﬁfa:ﬁnm Subsldiadn

Nivel de sizhén: N
Bepartamento: Caquela
. Klaniciplo: Valparaisn
Estadn actuah ACTIVO
! Fecha da rotiro: OIS

Relaramos muests entera disposicidn pam coliborar fepte a cualouisr qutetod que
pueda presentarse an Ia fnsa gratife- 0 8800 513578 0 en el chat vitual de misstm
pagimwsswmmmamdmgm.

8a ima y se oxpide en ta ciidad de Fopaydn a Ios 10°diss del s deEnerode 2024, a
sulictiud del feresado.

Cordialments,

- t mm‘. mm’ !
ASMET SALUBEPS SAS

st docirnanmy prds St e b olk.

-

- E %mmmma@n@mﬂwmhmmq@u

Repore Mo 455501
Fechdegemnior  -0BIR02S
Homanpimewy  “fzdgpm
Bz v papes

fAs A LIPS oY

mmw | p1s000913:75 | Rk ) otsumti B tsemesigions




-

porvenir
. 58l hay the
SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES ¥ CESANTIAS
" PORVENIRSA.
_ En st conticlin de adminfstradars del,
FONDE DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NI 2002246088

CERTIFIGA QUE:

. e e —— o -

MGRID YASLEDY GOMEZ GONZALEZ, idantficadn{s) eay cddula de cludadanie 1.11'2;0?23‘39_.’8&

encusntra- &ffiadofe) -8 Bonde de Pansiones Obligatoriss Pafvonir,

Lareéedta Gerficaciin $o expite el 10-de Ensm a1 2074

iy ?.-

i,

Tenpa an cuera:

EfveStémomeitn de$u4433, I que més 14 conijend es star e uncfondesprivades Coriva Béntnls, 4 or qué? porua
aculedo semanes. ahonanda dinéri ¥ obtenlendd raidimielo,

- -

esti

30/
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~~™> _ s ZBancolombia

Forenss, H daenarode 2024

Seirfas)

ﬂ._m

Frvenel

SANCOLOMBIASA so permite infumer que INGRID VASLEIDY GOMER GCONZALER

o Zifiieacion N LB0FRR3E | mticbrdal CUENTR AHORROS
SRE-AIN03-28 etk apeton 202/08I2  suesodoes BLTTVA

awﬂm(wmwsmymaﬁmymmm
e BANYEDMATA

Simportante: ag&mé&ngmwamﬁnﬂmmm

Orar Bz Rrengia 847~
(R IR 21N 3¢ 1 ey Mo
Finrenirise Caquels
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Fundacién Nacional Volver a Nacer

JFUNDANACER

Nit: 900797151-29

LA FUNDACION NACIONAL VOLVER A NACER
FUNDANACER
NIT 900.797.151-9

CERTIFICADO LABORAL

Certifica que la auxiliar de enfermeria INGRID YASLEIDY GOMEZ GONZALES
identificada con cedula de ciudadania numero 1.118..072.830 de Valparaiso
Caqueta, laboro como cuidadora de los adultos mayores remitidos a los Hospitales
y Clinicas del departamento del Caquetd, de los usuarios del Centro de proteccion
Hogar San José del municipio de Curilo, Caqueta desde el 15 de junio del 2023
hasta el 27 de diciembre del 2023 presentando los cuidados pertinentes hacia, el
cual se demostré ser una persona honesta trabajadora y con alto grado de
responsabilidad en las labores asignadas.

El presente certificado se expide a solicitud del interesado a los dos (02) dias del
mes de diciembre de 2023.

Atentamente,

sk s Qs &

CC No 1.117.785.583

Representante Legal

Fundacién Nacional Volver a Nacer

Celular:3115854138 - 3118199406

Direccion: Portal de las Colinas Casa C 3 Florencia

Correo electronico: fu ndacionnacionalvolveranacer@hotmail.com

Calle 14 No. 24H-07 Restrepo Bogota D.C
Teléfono: 3102690260
Fundacionvolveranacer2012@hotmail com
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§ Referencia de depési{o elecirénico
=
g Lunes, 12 de febrero de 2024
h:1
=
& A quien pueda Interesar:
p
=
2 Nos permitimos informar que YANETH CASANOVA ARDILA identiflcado con cédula de
=] cludadania 40082409, al dfa de hoy es titular de un depésita electrdnico con las sigulentes L
g caractarfsticas:
. Ntimere de producto ,
Nimero de producto convencional Estado Fecha de apertura
3123131353 87053215333 ACTIVA 27-10-2021

Para pagos desde empresas y némina el codigo de Nequi en ACH Colombia as 1507.

VIGILADQ FVERRITEIIAGCH MR

Cordiaimente,

Clctia M,

Claudia Betancourt
Gerente de Promesa Digital

s Bancolombia®
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Certificado de Aptitnd Laboral

Ingreso
( )
Fevba: | WEns/2024, Horn: 04:34:49 pm. HC: 443879
Apeliido: CASANOVA ARDILA Nombre: YANET Ednd: 63 atos
TipoDoc: CC Nro Identidnd: 40032409 Sexot Femening 9
Empresa: FUNDACION EMPRESARIAL, CULTURAL, AMBIENTAL Y DEPOR Nuclm: 1%NovH 60
Largo: SERVICIOS GENERALES ERh: O=
Dirceclon: CRA 6 NIA - 120 B/ LAS BRISAS - VALPARAISO
Telofono:  Colulars 3123131353 Emnik:  Estode Civils Soltero
Cludad: 2= No Aplica &z, .
- - E£S: ASMET SALUD: ARL:SinDefiske  AFP; PORVENIR )

SRR
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Jorge Andres Bolivar Gomez Medicn
Médico Esp, on Medicina del Trmbafo
Regisira #: Reg, Mcd, Esp, 123

YANET CASANOVA ARDILA Huella
CC3p032408 Digitol

Calle 16 A No. 6-55 Barrlo 7 de Abosto
Teléfonos Celular 3314582632-3118891942

Email laboremos143@vahoo.com Citas reaeg:ronlabommas@g@aﬂ.mm
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Pundascion

LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL
DE LA FUNDACION HUELLAS DE MI TIERRA
NIT: 828.001.918-4

CERTIFICA QUE:

- — B ¥ - .

La sefiora YANETH CASAVOVA ARDILA ideniiicada con cédula de cludania
N.? 28,542,218, pariicipé como auxlliar de servicios generdles en el convenio

" clyo objeto fue “PERSONAL PARA EL MANEJO, CUIDADO, MANTENIMIENTO Y
PARA BRINDAR ATENCION A 17 ADULTOS MAYORES DEL CENIRO DE
PROTECCION HOGAR DIVINO NIN®", ubicado en Valparaiso Coqueid, desde
el 01 de ociubre hasia el 31 de diciembre de 2021. '

Certificado expedido en Florencia — Caqueld a los 04 dias del mes de marzo
" de 2022, a solicitud del interesado.

e

-

SG

¢ AN -
SANDRA MILENA CLAROS PENNA
Representante Legal
Fundacién Huellas de mi Tierra
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CONSTANCIA

YO, CARMEN CECILIA ACEVEDO SILVA CON CEDULA 28.476,646, DE Vélez; FUNDADORA DEL
HOGAR DEL ANCIANO EL DIVINO NINO, en Valparaiso, Caquets, Santander, hago constar que Ja
sefiora: YANETH CASANOVA ARDILA, CON CEDULA. 40.082.409 TRABAIO CON EN ESTE, EL

HOGAR DEL ANCIANGEL DIVING NIRO ,DEL 13 DE NOVIEMBRE DE 2003,A AGOSTO 28 DE 201?:’, EN

OEICIOS VARIOS, COMD MANIPULADORA, ASEOS, ENCARGADA DE ATENDER Y LLEVAR
ENFERIMOS AL HOSPITAL DE Valparafso o de Florencia, segtin fuera necesario, y acompanarlos en
su recuperacidn. , EPOCA EN QUE TODA LA JUNTA DIRECTIVA NOS RETIRAMOS DE ESTA
INSTIUCION.

Se distinguld siempre, por su honestidad, y entrega desinteresada a estos ancianos enfermos—

Con este fin anexa coplas de algunos documentos en donde hay canstancla de su presencia en
esta institucion en donde se encuentran [as firmas de toda Iz junta Directiva que estuvimos al
frente d esta Institucidn, ya que en esta +épota todo pago sellevaba a cabo primerocon la
revision y aprobacidn de toda la Junta Directiva

Dado en Bucaramanga a los 14 dias del mes de noviembre de 2020

- mamie— e -

Para Constancia firmo:

W&%M%

CARMEN CECILIA ACEVEDO SILVA .
CC 22X P VS




CONTRALOR 1A

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacitn del Boletn de Responsables Fiscales 'SIBOR . hoy sdabado 20 de
enero de 2024, a las 15:33:45, el nimero de identificacién, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

T ipo Documento f Cédula de Ciudadania_ - : _ o o |
No. Identificacion 40082409 I
Codigo de Veriticacion 30082409240120153345 A |

Esta Certificacion es vélida en todo el Territorio Nacuonal. ﬁemnrc ¥ cuando ¢l tipo v nidmero consignados en ¢l
respectivo documento de identificacion. coincidan con los aquf registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995y Ia Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, a firma mecanica agui
plasmada tiene plena valide para todos los efectos legales.

ﬂ/ _ /ﬂ\
' A

7 / '-
[ _YEZID LOZANO PUENTES
= Contraior Delegado
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES S
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO b1 2001
GENERAL DELANACION __ No.241869492

Bogota DG, 20 de enero dol 2024

Lz PROCURADURIA GENERAL DE LA NACGION cerllfica que una vez consullado el Sistema de Informacisn da Hogistro da Senclones e Inhabilidades
{STRI), el{la) sefior(n) YANETH CASANOVA ARDILA identificado(g) con Cédula de cludadanta némero 40082408:

NO REGISTRA BANGIONES NI INHABILIDAGES VIGENTES

ADVERTENCIA: L2 cerlifieaciin de anlscedentos deberd contaner las anatadones da 1as sanciones o inhablfidades que se encuentren vigentas,

Guando se trate de nombramlenta o poseslén en cargos que exijan para st desempeiic ausancia de antacedontes, sa cortificarén todas las
anotaclongs que figuren en ef regisiro. (Articulo 238 Ley 1852 de 2019)

NOTA: El cerlificado de antecedenles disciplinarios es un documento que contlens las anolaciones e inhabliidadas generardas por sanclones petiales,
disciplinarias, inhablidades qus sa deriven de las relaciones contractuales con el estade, de los fallos con responsablidad fiscal, de las declsiones de
pérdida de Investidura y de fas condenas profaridas contra servidores, ex servidores pibficos y particilares que desempefisn funciones piblcas en
gercicln de Ja acclfn de repeticién o llzmamlenta en garantia. Este documento tlsna sfectos para acceder el seclor ptiblico, en Ins éeminas que
establezea laIsy o damis disposlelonss vigentes. Se Intagran al regisiro de antecedentes solamants Ios repories que hagan las sutoridades
nacionales colomblanas, En caso de nombramiento o suscripcitn da contratos son el estade, es responsabilidad de Ta Entidad, validar Ia informarisn
que presente ef asplrante en la pagina web: hilpsAvww.procuraduria. gov.cofPages/cerliiicado-antecadentes.aspx

CATARNRT RN

CARLOS ARTURG AREGLEDA MONTGYA
Jefe Divisidn da Relaclonamients Can El Giudadana

ATENCION =

ESTE CERTIFICADG SONSTA DE 31 HOJA(S), BOLO ES VALIDS EN S TOTALIBAD, VERTIQUE QUE £L NUMERD DEL CERTIFIGAND SEA EL MISMQ EN
TODAS LAS HOJAB.

Divisitn ds Helaclonamianto con e! Giudadano.

Linan gratults 018000810315; quejas@procuradwia.gav.co
Carrera & No. 15 - 60 Plao 1; Pbx 5878750 uxt. 18170; Bogotd D.G.
www.proctradutia.gov.co
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% :;} POLICIA NACIONAL
S Y J-_ DE COLOM BIA INICIO CONTACTENOS PREGUNTAS FRECUENTES

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 15:31:11 PM horas del 20/01/2024, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 40082409
Apellidos y Nombres: CASANOVA ARDILA YANETH

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con io establecido en el articulo 248 de ia 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 fa
autoridad judicial competente haya decretado la extincion de la condena o la prescripcién de la pena.

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

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las Rreguntas frecuentes o acérquese a las
instalacion la Polici ional mas cercanas.

Oirecion Avenida £ Dorado #
75 — 25 barnc Modelia
Begeta DC

Atencion administrativa
Lunes a Viernes 800 am a
1200 prmy 200 prm a 500 pm
Linea de atennion al
Citidagana 5159700 ext
30552 (Bogota)

Restn del pais' 018000910

12
Email dipn.araic
ate@pohicia gov.en

nt 2 f
Presidencia de @ Ministerio de ' Portal Unico de ¢ |
i 1

la Republica Defensa Nacional Contratacién

Todos los derechos reservados |
|




FUNDACION CULTIVA VIDA
NIT. 901.018.981-1

LA FUNDACION CULTIVA VIDA
NIT 901.018.931-1

CERTIFICA

Que seforita DAYANA LUGO FERNANDEZ identificada con cedula de ciudadania
numero 1.007.312.625 de Valparaiso Caqueta, laboré como AUXILIAR DE
ENFERMERIA, desde el dia 01 de octubre del 2021 hasta el dia 30 de septiembre del
2022, en las instalaciones de la fundacién para dar acompanamiento a los adultos
mayores que se desplazaban a las actividades realizadas por la fundacion para los
adultos mayores.

El presente certificado se expide a solicitud del interesado a los cinco (05) dias del
mes de octubre del 2022.

Atentamente,

I

o
ANA PAO CASTANO%%RERAS
CC No 66.980.093
Representante Legal

CULTIVAVIDAFUNDACION@GMAIL.COM

CL38A27A11P2
EL CARMEN DE VIBORAL
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HOJA DE VIDA
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FORMATO UNICO ENTIDAD RECEFTORA

HOJA DE VIDA

. Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489y 443 de 1998)

i
¥
1

1% DATOS PERSONALES

FPRIMERAFELLIDOD SEGUNDO AFELLIDD (O DE CASADA) NOMBRES "
CASANOVA ARDILA YANETH

DOGUMENTG DE IDENTIFICACION SEXO- NACIONALIDAD PAIS
cc®ce O msO o, 40082409 r®@uO|coL @ exmanero O
LIBRETAMILITAR

PRIMERA CLASE (O secUNDAGLASE O nomero DM

FECHAY LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCIGN DE CORRESPONDENCIA

FECHA pla ves 1al] afio [19:6:0] | BARRIOLASBRISASCALLEG#1°:20

pals COLOMBIA pals COLOMBIA nerTo _CAQUETA
DEPTO  CAQUETA MuNicipio  VALPARAISO

MUNICIPIO  VALPARAISO TELEFONO 312313 1353

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADOAPROBADO { LOS GRADOS DE 16.A 8¢. DE BACHILLERATG EQUIVALENALOS GRADOS B0.A {10, DE
EDUCACION BABICA SECUNDARIA Y MEDIA)

(0 st o+ % EDUGACIGN BASIGR 27" % ¢ | 7ITULO OBTENIDO: )

e

o D Ty o seclioau | hw_| PECHADE GRADD SRR A R e S

o 20.{ 30| 40| 60 | 6 | 70. [ 80 [ 50 [ 10 [ ves | ] afo [ ol y

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADQ YROSTGRADO)

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTQ GRDEN CRONOLGGICC, EN MODALIDAD ACATIEMICA ESCRIBA:

TC [TECNICA), TL (TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA EBPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),
ES (ESPECIALIZAGION), MG {(MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO O PHD),

RELACIONE AL FRENTE EL NOMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (81 ESTAHA SIDO PREVISTAEN UNALEY).

HMODALIDAD' [~ No.SEMESTRES | GRADUADO Y, -« "s NOMBRE DE LOS ESTUDIOS " i | TERMINAGION ™| No.DETARJETA
E, 2 o L * O -

ACADEMCA | APROBADDS | &I | NO" | 7%, OTITULO OBTENIDO vp & F jmes._ | ato. . | PROFESIONAL

|5 A,

,
"
o

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

£ el (M R D T K T R R e | E K
T ks S LI T T -l i RS i exoame

. } "'_.-‘ + ,IB!OMA » e 3 v, AN RN
WP ik R =R 1B IMBI'R IFB¢MB[-R<] B [MB-

13

N : _J

Wj 1

I ————————— R A ——




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Layas 190 de 1955, 489 y 443 de 1998)

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO QRDEN CRONOLOGICO COMENZANDG PORELACTUAL,

TR 90, LR oy % PR ENPLED ACTUALO GONTAATE VIBETE, 3 e A kX S v

EMPRESA O ENTIDAD FUBLICA PRIVADA | pPals
DEPARTAMENTO . MUNICIFID ' CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELERONOS FECHA DEINGRESQ ¢ FECHADERETIRO

- ola{ o T wes [ ] avo o0 | oin [ mesls | avo [ ]
GARGbOCONTRATO ACfUAL DEFENDENCIA DIRECCION

NOTA: §1 REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA.

RIS Poe S rafah g ~EMPLEQ O CONTRATOANTERIORYr % \ieniiese ook bt e
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA FAlS ’
HOGAR DEL ANCIANATO EL DIVINQ NINO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA VALPARAISO
TELEFONOS FECHA DE INGRESG FECHADE RETIRO
318 875 3693 0la {13 mes[1,1] aro [2,0,03] | pia 12,81 mes[0,8] axo
CARGD Q CONTRATD DEPENDENCIA DIRECCION
OFICIOS VARIOS

E R T A ey _EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR Nt "0, T R (T R
EMPRESA O ENTIDAD PUBUCA | PRIVADA | rals :
DEPARTAMENTO MUNICIEIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO EECHA DE RETIRO

pial I wmes[ Javo [, | |onl7] mes[, Jaro[ |
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
o ] T EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR i

EMPRESA O ENTIDAD PUSLICA PRIVADA: | rFAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOD ELECTRONICO ENTIOAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESG FECHA DERETIRD

oia b ] wes [ ] avo [0 1 [om ] Mes[ o Jago [, ]
CARGO C CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Layes 190 de 1995, 489y 443 de 1858)

(4%  TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

TIEMPQ DE EXPERIENCIA

OCUPACION T ANoS | WESES
SERVICIO PUBLICO 9 9

SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

TOTAL

52 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE 81 () NO &) ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIOAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL. PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES. CERTIFICO QUE LOS DATOS PORMI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HQJA DE VIDA, SON
VERACES. (ARTICULO 50. DE LALEY 190/95)

Voneld c esanoJo

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN S1DO PRESENTADOS
COMO SCPORTE

NOMBRE Y FIRMA DEL JE

E DE PERSONAL O DE CONTRATOS

Ciudad y fecha

LINEA GRA TUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co

21>
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] FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION .

B

2
G Lad

hid "é u¥ .

F.4404000-87 128701-F-0040092408-20080426

‘ﬂi{; t

07388061154 02 144388842 ,,j

EGISTRAD NACI
ALUABEATAIZ AZNCIFOLOFEZ

] ? .

"érﬁ.

—

- s
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I - ™~ | Formulario del Registro Unico Tributario I

2 Concegpte | 1 [3 | Actuahkzacion de oficio

| 8 Nomero da |dantificacion Tributana INIT}

2 I

6 OV | 12 Diraccion seccioral

4 D0OB 24009 5 | impussios y Aduanss de Florencis

| 4 Numero de formularic 14530661616 |

i |

| i

| L] |
(415} 707212440984(8020) 1453066161 6 |

| 14, Buzen etsciranico

2 8|

i
|
]
‘ IDENTIFICACION j
{24 Tipo ¢a contribuyenie | 25, Tipo de documenio | 26. Numarc de Idemificacon 27 Fesha evpedician !
'Parsona natural o suces:n illquida 2 |Cedula de Ciudadania 1 3] 400824089 261506049
| S S TP e —as— — IR et e e et e — —— g — N —— iy SRR AN A SR AN e liior] Bl <5
Lugar de expedicion 28. Pais :29 Departamento [;’u Ciudag s naipia -1'
COLOMBIA 1 6 9 |Caqueta 18 \Valparaiso 860
e R B SN She s tnn sz IS R T\ B PR Lo i N .
31 Primer apskids 22 Segunds anelbde | 33 Primer nombra 1 W Dt nombyres
[CASANOVA |ARDILA YANETH
i . R - e e e e T 1
| 3% Rmagn sooal i
| 35. Mgmbre comerceat - ] gt .
| o . o S |
‘ UBICACION |
(38. Pals | 288, Departamento 4D Ciudad Municpo j
|coLomeIa 1 & 9 |Caquetd 1 8 |vaparaiso 869 ;
; #1. Diracaia prinsips ——
IBRRBRISACLE A 120 o T
{ 42. Corren slectianico casanova@gmail.com Wil S Sy i
| 43. Codige postal |44 Talglcro 3123131 353]45 Teletono 2 |
CLASIFICACION i
Actividad economica ) ) Ocupacion ]
Actividad principal | ActinGad secuncarie ) Otras actividades 55 Seirn
46. Googo 47 Fecha oo actividad 48 Godign 43 Fecka wwoo actividad | 80 Godigo 1 2 51 Lodiga ablarEUTIenlos ‘
l96o09llzo1508608)| | - | | b
| Responsabitidades, Calidades y Atribulos e
[ 1 2 a3 4 § s i & a2 1w 1 12 13 1 15 1 17 1B 13 20 2 22 23 24 38 28 \
! s | | | | | | | ! ! | !
|sacoagola O} | | | Ao 4 1 g & ) 1 ¢ 1 ¥ 1 ¥ & F F £ |
| 48 - No responsable de IVA i
i
| Usuarios aduaneros Exportadores
i 2 3 * H & 7 8 9 ki i
; | | l { 55. Forma 55 Tipo Servicio ] 2 3 [
94 Cocigo & - — . : : - t ¥ | lg7 aoas |
1 12 13 14 15 % 17 18 18 20 | {1 ‘ {H
{ Ei E tss cpc | H
H | |3 L i |
| IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones 3 que hays lugar, |3 inscripcian en ol Registro Unice Tributario -RUT-, tendré vigencia indefinida y sn ol w0 5o Suighvd om ronmenelie. |
[ - Para vso exclisiva da la DIAN o '"*
1 1 3 &
59, Anexos Sl D NO EJ 0 51 Facha Lzma -09-23 ] i
! La miommacin ;umnmra&é a taves el formuiant Ofcal 8 NECEPGON, & “sin pouicio de las verncacones que fa DIAN rearce. S
| y cancelacidn del Registro Unlco Tributario (RUT), debera ser exacla y veraz; en caso de constatal | fimy aiorizada: i
| inexactitud en alguno de los datos surminsiredos se stelantarin los procedmientos sdminstrativos |
| sancionstonos o de suspensicn, cegir el casc, Pardgrals dal arvculy 1.6.1.2F ¢8! Deoreto 1628
| del 2016 De igual manera al formalizar & trimite of usuano fue informado y acepta la politica de ;
| trotamiento de datos ley 1581 de 2012 | 984, Nomive CASANOVA ARDILA YANETH i
Famn el anlichanls:
] 985. Cargo |
L 1
Feona genaracion desumanc SOF. 21-01-2023 10.93.08AM
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ENTIDAD RECEPTORA

FORMATO UNICO

HOJADEVIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995 489y 443 de 1996)

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIOO { O DE CASADA ) | NOMBRES

ORT1Z BAHOZ MART

DOCUMENTG DE IDENTIFICACION | sEx0 | NACIONALIDAD pals

ceXceg O pas () no 1118072334 . LR m O | cor NextrangerD ) B

LIBRETA MILITAR

rmeraciase O seounoacusse O noweRo o o DM
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO | ODIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHAPAIS pia 2.6 mes 0.7 afio |19.9.2 | BARRIOLAESPERANZA.

CEPTO  CAQUETA R " pais COLOMBIA pepro CAQUETA
MUNICIPIO  VALPARAISO B | municielo YALPARAIOS o

TELEFONG 3144491136

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARCGUE CON UNA X EL ILTIMO GRADO APROBADO { LOS GRADDS DE 10 ABo DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS Bo A t1o. DE
ED.JFALJCN BASICA .;I:."UNDAR AY MEDIA)

: _— I S
. &uuuucw aAs« A ; rfmo oeﬁsmm

PRIMARIA T secunpama | MEDIA | FECHADEGRADG .
—T ey - =T - . oy
S e et Koo |rosejoojmini w8 L. | ARO

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADOC)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALICAD ACADE MICA ESCRIBA

TC (TECNICA} TL (TECNOLOGICA}, TE (TECNCLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA),

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

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LATARJETA PROFESIONAL (31 ESTAHASIDO PREVISTAEN UNALEY:

MODALDAD | No SEMESTRES | GRADUADO | NOMBRE DE LOS ESTUDIOS " TERMINACION | No. DE TARJETA

ACADEMICA | APROBADOS | S | NO | 0 TITULD OBTENIDO MEs | Ao | proresionAL
N . i \ |

! T == !
S 1 A - |
1 1 -
S — —_ T fpm—— - — Jr +
—— . E—— ‘ —— e ———— e e —_—
. i
ESPECIFIQUE LOS (DIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL OUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA REGULAR (R) BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

T :
IDIONA | —LQHARLA | Lm_f&_ | LOESCRIBE
,4,8,}‘.‘ B (M8 R B MB R |8 ‘_MB |




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
iLeyes 180 de 19965, 489 y 443 ge 1998

3 EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR ELACTUAL

-  EMPLED ACTUAL OCONTRATO VIBENTE  — e
o — N e
EMPRESA O ENTIDAD [ PUBLICA é PRIVADA | Pals

I !
DEPARTAMENTD | munviciero | CORREG ELECTRONICO ENTIDRD

|

!

|
e r— S | — 1 — o = e
TELEFONOS ! FECHADEINGRESO i FECHA DE RETIRO

ot [ ] ol ]|

b_— = —4 1.1!5\ — P!E_.SL:.ANO - "‘*;;_D‘A, = MF? b ANQ b s
CARGO Q CONTRATO ACTUAL r DEFPENDENCIA DIRECCION

T T EMPEO O CONTRATOANTERIOR -

| EMPRESAOENTIDAD ' | PUBLICA | PRIVADA | PAIs
] | H
]
S SN S —

DEPARTAMENTO | MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
 TELEFONOS : ) FECHA DE INGRESO ! FECHADERETIRO
oia . | mes[ | aRo | L. i|oini, | mes| | |anol }
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA I Dreccion -
[ e == " EMPLEQ O CONTRATD ANTERIOR i
EMPRESA O ENTIDAD | PUBLICA| PRIVaDA | Pals I
| | 1
t
S S S o e
DEPARTAMENTO [ Municipio CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
1 [}
i’ |
TELEFONOS T FECHADEINGRESO | FECHADE RETIRD
, B i n O . — g
'Dia | | mes| , | aNo | Lo, | mes| , Jatol |
'CARGG O CONTRATD | DePenpDENCIA | DIRECCION -
i
T . ~ EMPLEO O CONTRATD ANTERIOR N
EMPRESA O ENTIDAD | PUBLICA | eRivaDA | pals
{ |
DEPARTAMENTO | mumiaeo T commeo ELECTROMICO ENTIOAD
i
TELEFONOS _ FECHA DE INGRESO " FECHADERETIRO .
e s e —— e 1 [ ] - — —————
- o o S ! Dia ‘_.‘L._! MES L__LJ 'ﬁfo_:__ i [ 1A :k J - MES T ANO {g VY
CARGO O CONTRATO | DEPENDENCIA DIRECCION -

NOTA: 8! REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA

222




emteriag.i

e o

s

FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
fLeyes 190 de 1995 489y 443 de 1998,

14 & TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPQ TOTAL DE SU EXPE RIENCIA LABORAL EN NUMERC DE AROS v MESES

: LR A
GEUPACION — e

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE S NO () ME ENCUENTRO DENTRO CE LAS CAUSALES DE INHAR; LICAD E INCOM-
FATIBILIDAD DEL QORDEN ¢ f‘?\."JT”L,(.;(';N"\L O LEGAL PARA EJERCER (.-‘\ﬂ‘.:u‘- EMPLECS P VB CELEBRAR GO NTRATOS DE PRESTA.
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA

FARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIE ICC QUE LOS DATOS POR M ANGTADOS EN &L PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES. (ARTICULO 50 DE LA LEY 190/95)

CERTIFICO QUE LA INF CRMACION ACUI SUMINIS TRADA Ha SIDG COMNSTATADA FRENTE A LOS | DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRE SENTADCS COMO SOPORTE

NOMBRE Y Fiama DEt JEFE DE PERSON L O DE CONTRATOS

Y

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB waew.dafp goveo

T R TR TR T gy -
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EPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

“uwero 1.718.072.334
ORTIZ BAHOZ
APELLIDOS

MART

NOMBRES

MALT ov7z BahoZ

FIRMA

Sl s B S S S

FECHA DE NACIMIENTO 26-JUL-1992

VALPARAISO

(CAQUETA)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.70 A+ F
ESTATURA G.8. AH SEXOD

24-MAR-2011 VALPARAISO

/
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION ot tonst Fu ey 7

REGISTRADOR MACIOMAL
CARLOS ARIEL SAMCHEZ TORRES

A-4404000-00649582-F-1118072334-20141201 00415908644 1 41011227

Pawered by CamScanner
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p—

- b ~ Formulario de! Registro Unico Tributario

2 r_:om-.cmnlo |1 I Insenpeion

4. Nomero de formulano 14981 671 305

|

lll 6713058

5. Noamero de identTeacor Trvutars NiT) A DV |12 Direccidn secongl 11 Buzoe eectronico
EEEEEFTER ¥ el 28]
IDENTIFICACION
24 Ting de comttbuyents 26 Tipe de odgments 26 Namero de ldardficaciioe 27 Fecha expaditsdn
Parsona natural o suceston diquida 2 |Cedula de Ciidadania 13 1118072334 20110324
Lugar d6 axpedicion 8 Pus 25 Decatamonts lw o "«l"_ru!f AR : .
COLOMBLA 1 6 9 |Cacuetd 1 8 Valparaiso 860
3 Primer apelido 32 Sequndn apaicn 33 Primet momtima o H Otrng combves
ORTIZ BAHOZ MART
35 Razor sooai -
38 Nembine comercal I Sigs
UBICACION o
38 Pas 39 Depanamento - — 45 CiudadMuncon
COLOMBIA 1 6 9 |Caqueta 1 8 | valparaiso 8 860
41 Direcadn arncipal =
CR8#4-17
42 Commoemconee | OTlzbahozmayeg@gmanl com
43 Cadhgo postal Iu Teigtann ) 314439113 5[45 TedTons 2
CLASIFICACION
Actividad aconemica Ocupacion
Actividad principat A-;;ue secundatie ) Otras actividades 2. NiTero
46 Cottigo 47 Fecha it acdvadad 48 Cadpo '3 lecha ouco gobividad 5 Codigo 1 2 51 Conbgo aslaiinciuwrtos
lo o8 1fl20230201]| L | | I | L]

Responsabllidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 8 7 8 a 1 11 12 13 14 15 g6 17 18 19 20 2 2 n 24 2 %

o) 3T I N N N O Y T Y O A I R A A

20- Obtencidn NIT

Uruarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 T 8 9 10
l J l l [ l I | l l l 55 Forma 55 Tipo Servicia 1 2 a
54 Codigo 57 Moo
11 12 13 14 5 1% 17 1 12 20 L e l J
I I I O —u '
IMPORTANTE: 8in perjuicio du las lzaciones 3 que haya lugar, uamrm:mﬁdmﬂmﬂmm-. tadrd vigencis indefinida y en consecuencia no se exigink su renovacion
Para uso exclusive de 1a DIAN

59 Anexos S NO D 60 No g6 Folion 3] 61, Fecha [2&24-01‘-13"15 33 58 _l

Lo nformpscon suminitinada b treves de: formuisna ohoal de rscnpoion, actusizaads, suspenson | Sin penuicio de las ver{caciones qus l DIAN resoe
y canoalacion onl Regisiro Unien Tributane (RUT), dabera ser pranta y varaz, an caso de consisar Firma aulonizada

Hexactiud e alguna de los dilos surumisrades 5o adelaniacdn 1os procedimiantos administratives
sanconatonas o da suspansion, seqon el cass, Pardgrafo del anicwo 1.6.1.2 & gel Decrato 16825
de 20146 Ds wgual manera al formatizer & Wdmite o usuano lun informado ¥ acepts ls politca de
traismigmc de datos ley 1581 de 2017 884 Nombre DRTIZ BAHOZ MART
Frma dei soticilanie
€85 Cargo Contribuyenia

Fecna generacon dagumanta POF. 13.02:2024 03:34.00PM
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CERTIFICADO DE ANTEGEDENTES

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO e o1
GENERALDELANACION No. 241867018

Bogotd DG, 21 de enero def 2024

L2 PROGURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Ststema da Informacion de Reglstro de Sanclones o Inhablidades
{SiR), el(z) sefior(a} MART ORTIZ BAHOZ ldenlificado(a) con Cédula te ciudedania nimero 1118072334:

NO REGISTRA SANCIONES Ki INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENGIA: Ly cariificacitn da antecedantes dubar4 sontaner as anotaciongs da lag sanclones a inhabildadas qua se ancusniren vigentes.

Cuando sa trate da nombramlants o [posesldn en cargos qua exljan para su desempaiio ausonela de antecedantos, se corificarén todas jas
andlaciones que figuren en of reglsiro. {Artfcule 238 Ley 1652 da 2015)

NOTA: El cettificads da antacadantes disciplinarlos es un documento gque contlens las anetaclones o Inhablfiriades ganeradag Bpor sanclones panales,
dieciplinarias, inhabllidades fue se deriven do |as relaciones eentraciualos con ol ealado, de [os fallos con responsablidad flscal, de las declsfones de
péndida de Invastidura y da Ias condenag proferidas contra servideras, ex servidores pibllcos y parlicularas «us dessmpefien funciones prblicas en
8arelclo da la ascldn de repeliclén o lamamlants an gerantia. Esto documonts tlane efectes para aceader al goctor piblloo, an Ios términos que
ealabiszen In fey o daman dlsposiolonss vigantps, Se Integran a! raglatro da antecadantas solnmante lng repartes que hagan las autorldedas
nectonales colomblanas, En case da nombramlanta o susoripcitn da contraloa con ol eatndo, e5 razponsalilidad do In Enfidad, valider la informacién
que presento o asplrante on la pagina wob: hllpa:ffwwvnprnnuraduﬂa.gnv.ecmanosfconmcado-antwedemcs.aspx

Db N,

GARLOS ARTURD ARBOULEDA MOUNTOYA
Jefe Divislan de Relaclonamisnta Con EI Cludadans

— ]

ATENCION ¢
ESTE CERTIFIGADO CONSTA DE M Hn.lA[H), ROLOER VALINO BN B TOTALIDAD. VERIFINIE niie EL NIIMERD DEL CERTIFICADG SEA EL MISMD EN
TODAS LAS HOJAS.

Divisién da Relaclonamlents con al Cludadang,
Linea grafulta 01800081 0ats; Quejas@procuradurla.gov.co
Garera 5 No. 15- 60 Piso 1; Pbx 5878750 oxt. 13170; Bogold DL
W, proctraduriagov.co

B -
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy domingo 21 de
enero de 2024, a las 11:07:06. el nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL

Tipo Documento ~ |Cédula de Ciudadania - - j' ‘
\No. Identificacién 1118072334 |
'Cédigo de Verificacién 1118072334240121110706 |

Esta Certiticacién es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando tipo y mdmero consignados en el
respectivo documento de identificacion. coincidan con los aqui registrados.

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

YEZID LOZANO PUENTES
Contralor Delegado

e ———
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POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA INICIO CONTACTENOS PREGUNTAS FRECUENTES

Consuita en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 11:01:09 AM horas del 21/01/2024, el ciudadano identificado con:
Ceduia de Ciudadania N° 1118072334
Apellidos y Nombres: ORTIZ BAHOZ MART

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con io estabiecido en ei articuio 248 de ia Constitucion Poiitica 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”
apiiva paia ludas aquelias personas que no registran antecedenies y para guienes a avioridad judiciai
competente haya decretado la extincién de la condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de identificacién y nombres, correspondan con el
docuinenio de identidad registrado y solu aplica para el letilorio colombiano de acuerdo a lu establecido
en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las

instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direccian: Avenidz El Dorado #
75 - 25 barric Modelia,
Bogotd DC

Atencion administrativa
Lunes a Viernes 800 am a
12:00 pm y 2 00 prm a 500 pm
Linea de atension al
ciugadane: 5159700 ext
30557 (Bogotd)

Resto def pais 018000 910

w1y
1 td

E-«mad diin araic
aloi@poicia gov.eo

Portal Unico de

| § Ministerio de == GOV.CO

Presidencia de

la Republica Defensa Nacional Contratacion




220124 1716 Consulta RNMC

} Policia Nacional de Colombia

{n! (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

4 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 22/01/2024 05:16:31 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°, 1118072334 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el C6digo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 84910764 . La persona interesada podra
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 es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda B Imprimir

o Iy W DI Ponmamuomlmcoiombn
g UI0S e SR
1 Z}.}:@ ity l‘_‘d:-'l-'i(- :-:l‘-:» nm?} VIDA

— .I; ! C-} :‘;}t\/ C I:)

hites: /isrvenpe. policia gov.co/PSCHIm_enp consulta.aspx 171




QUi HSTREIIE Mzt sy b Sy Hejanidu
Certificndo de Aptitud Laboral
Ingresa
Foeha: 11 Law 2074 Wara: 4 1 M pm W e 3iivy !
Apeitndo. ORTIZ BADS Sombre; MART tdad: 31 it .
Tipe Dog; LU N Identidad: 1118072034 sevat Fomonme ¥
Fopresa: FUSDALCION EMPRESARIAL, CULTURAL, AMBIENTAL Y DEPOUR “acim: 2 Fal ol
Rh: A-

{arga: MANIPLLADORA DE ALIMENTOS
Dirvocima: B SANTA [SABEL
Ielefone:  Celular: YER391 I Emaili  Estado Chvil: Solicr

Cludad: @ NoAphea
EPS; ASMITAALUD  ARL: SinDefine AFP: Sin Detisnr

i

v edl. [.h...h.u won kigrers

femantes e Protesiwn Pumonal, Control Eps, Osteomus<ularcs: Pausas Activas, G]ﬂlel
s l e Jde -m.:-.':w." s zapal sgun 4 pmlc npwwdcsmda xlum'\nu'm dL'l

,; SR e :
Az Con Puelogia Que No Impide Su tapaﬂd:& Laborai
'\_.:. » con enids osteomussula

Ss nealizs socucsta previamenic al pactente. valoracion médica ocupacional con clementos de bwsegunidad. aconde a protocolo de Covid 19 del munntene do salud Mo carsa
som zinguna comorvidad para Covid 19
- =~ —

Pora ot cumplomicsnio 8 13 resdfusidn 216 emanads ded ministens de proteccifn social, ol vubjador: cuyes datos fima ¥ constan cn ssie doumenio, PRl st SOMCRERILETIG Pars somesang
3 i prachis median v craplemeatanas seccsaniys pam valorar su aptinud labora, confanne @ los fcsgos o0 su pucsto de b, ¥ 3 que of contemdu y raulido do fa musmas o 4
Soapecsen dol pemanal sanutane encmgado de a vigilancis de salud de su empros

Jorge Andres Bolivar Gamez Medico MART ORTIZ BADS Hiwa
Madwo Esp. en Medicina Jel Trabajo CC x0T Dogread

Regiviro #: Reg. Med Esp. 123

Calle 16 A No. 6-55 Barrio 7 de Aosto
Teléfonos Celular 3114582632-3118851942
Email laboremos 143 1@yahoa.com Citas recepcionlaboremos @gmail.com

Poweared by CamScanner
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TALENTO
- -HUMANO DE
CONTRAPARTIDA
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HOJA DE VIDA
AUXILIAR
CONTABLE




e R R

FORMATO UNICO il

HOJA DE VIDA
Persona Natural
(Leyes 1890 de 1,996, 489 y 443 de 1.988)

MACHAOQ

TR AT Tauit

EE e T e

KERLY LORENA

ce. O ce O pras O

oan

COLOMBIANA

B R TA AL TR

SEGUNDA CLABE

e oM

PRIMERA CLASE

A7 LU, P D MAL ASE M|

OARECCI0N D8 CORMPRFLSE b

FEcHa o | 2¢ 5 fmesl 14 2 Jemo [8, 5]

DIAGONAL 4A N 7 - 48

PAIS

DEPTY

|MusECIPIO

PAIS Y GhARA
DEPTO ATUETA
MUNICHPC FORES

e e

TELEFONG 31 | 2ssar® AL pnachde?
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EL JEFE DE LA DIRECCION DE ADMISION, REGISTRO Y CONTROL ACADEMICO DE LA
UNIVERSIDAD DE LA AMAZONIA

Institucion de educacion superior de caracter oficial, transformada por Ley 60 del 30 de diciembre de
1882 "Por la cual la Reglonal Florencia de la Universidad Surcolombiana, se transforma en la
Universidad de la Amazonia™ en cumplimiento de las funciones que le atribuye el Articulo 64 Literal
e) del Acuerdo 16 de 1994 emanado del Consejo Superior de la Universidad de la Amazonia,

vigilada por el Ministerio de Educacién Nacional.

HACE CONSTAR:

Que KERLY LORENA MACHAO DIAZ identificado con CEDULA DE CIUDADANIA No. 40671137
expedida en FLORENCIA, esta matriculado y cursando el OCTAVO semestre del programa
CONTADURIA PUBLICA jornada Noctuma, campus FLORENCIA con cddigo SNIES 19608, en el
periodo académico comprendido entre el 22 de enero de 2024 hasta el 14 de junio de 2024, con una
intensidad horaria semanal de 17 horas y 50 minutos. El programa académico consta de una

duracion de 10 semestres.

Se expide este certificado a solicitud del interesado(a) en la ciudad de Florencia, a los veinlisiete (27)
dias del mes de febrero del afio dos mil veinticuatro (2024).

SEUIEXg*

GLORIA ESPERANZA CONDE PINZON

Elaboré: YEIMMY ANDREA CUELLAR CRIOLLO.
Cédigo de Venficaclon: 1ATMAMFBZ 1ZHZYZXAAZYFB

Para verificar la validez de esle cenificado dirijaso a la pagina
web: hitps:f/echaira unlamazonia, edu.co/Administrativo/Vistas/Publico/TalentoHumano/NValidaclonCerificado.nspx
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REPUBLICA DE COLOMBIA

El Servicio Nacional de
Aprendizaje SENA

En Cumplimiento de la Ley T19 de 1994 y en atencion a que

KERLY LORENA MACHAO DIAZ

Con Cedula de Cindadania No. 40671137

Crrso v aprobé el programa de Formacion Profesional Iniegral
v cumplic con las condiciones requeridas por la entidad. le confiere of

Titulo de

TECNOLOGO EN

CONTABILIDAD Y FINANZAS

En testimonio de to anterior, se firma el presente 1itulo en Flovenc i,
a fos quince (15) dias del mes de junio de dos mil dieciocho (2011 5)

Firmado Digitalmente por
JOSE DELBY VARGAS GUTIERREZ
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
Autenticidad del Documento
FLORENCIA - COLOMBIA
JOSE DELBY VARGAS GUTIERREZ
SUBDIRECTOR CENTRO TECNOLOGICO DE LA AMAZONIA
REGIONAL CAQUETA

25786791 - 15/06/2018
No y FECHA REGISTRO)

L auipene idand o eyte documenio puaede sop versiicads o of regisiro elecinisico gue = evcuentos oo la pagsi web yop
i O L ADURG IS 0 4T 11
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REGIONAL CAQUETA
CENTRO TECNOLOGICO DE LA AMAZONIA

ACTADE GRADO

Y FEGHA REGISTRO 267687e1 - taendie

EL SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA
CONSIDERANDO

Que: KERLY LORENA NACHAO DIAZ, Con Cedula ds Cludadania No. 40574437

CUNPLIO SATISFACTORIAMENTE LOS REQUISITOS ACADEICOS EXIGIDOS POR EL SENA, RESUELVE
OTORGARLE ELTITULO DE:

TECNOLOGO EN CONTABILIDAD Y FINANZAS

Encanstanci de lo-enterior s fima l preserds en Forenc, aios quines (15) s ol mes da o de dos ml dlocho {2018)

Firmado Digitalmente por
JOSE DELBY VARGAS GUTIERREZ
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAIE
Autenticidad del Documsnta
FLORENCIA - COLOMBIA

JOSE DELBY VARGAS GUTIERREZ
SUBDIRECTOR CENTRO TECNOLOGICO DE LA AMAZONIA
REGIONAL CAQUETA

Ln amentfcidad do este documento pueds ser verificads ea l wpisto elecirénice que st cncumtmen In pigina web hitpfeenificados.senn.eduico, bajo el
niimern DS1S00REISO2CTA0S71137A,

34
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REGIONAL CAQUETA

EL CENTRO TECNOLOGICO DE LA AMAZONIA

CERTIFICA

Que KERLY LORENA MACHAQ DIAZ identiflcado(s) con Cedula de Cludadania No
40.671.137 de Florencla, realizé y aprobé el curso de ENGLISH DOT WORKS LEVEL 1 -
INGLES 1 con una [ntensidad horaria de Sesenta (80} y obtuvo una evaluacién Apto (A)
con una equivalencia de (4.5).

Equivalencla de Evaluaciones:

D: Reprobd
A: Aprobd

Se expide en Florencla, a los diecischo (18) dias del mes de noviembre de dos mil quince
(2015)

Firmado Digitalmente por |
JOSE DELBY VARGAS GUTIERREZ
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA
Autenticidad de] Documento
Bogota - Colombia
JOSE DELBY VARGAS GUTIERREZ
SUBDIRECTOR CENTRO TECNOLOGICO DE LA AMAZONIA

REGIONAL CAQUETA

SENA: Una Organiraeidn con Conacimisnto

La putenticidad de este decumente pirede Ser verificada en ef ragisiro electrinieo qua s sncusnira en n piging web hupfeertifieados sena.edu.co, balo o nimero
9516001077823CC406711378,
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR!, hoy viernes 22 de
diciembre de 2023, a las 17:14:28, el nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL

Tipo Documento - jCédula de Ciudadania N——

No. Identificacién __|40671137 E = e ]
Codigo de Verificacion 4067113723122217142

Esta Certificacion es vilida en todo el Territorio Nacional, siempre v cuando ¢l tipo ¥ nlimero consignados en el

respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con ef Decreto 2150 de 1995 v la Reﬂﬁ%ﬁ 220 del § de octubre de 2004, la firma mecinica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos lcgaiu.

T
4
# —
S A =
{_ﬂ . )‘AOA PUENTES

Contralat Dolegado

Genero: WER

TR

Con ¢l Codigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado. o
_ Q Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071, PBX 5187000 - Bogoth D.C Pagina 1 de 1
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.




CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

FRUﬁURADUR[% CERTIFICADO ORDINARIO Hofa ot
CENERAL DELA KACHO No. 237445533

Begotd DO, 22 de dictembre del 2023

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifiea que una vez consltado el Sistema de Informacién de Reglsiro de Sanclones & Inhatilidades
{3IR1), sl{la) sefion(a) KERLY LORENA MACHAO DIAZ ldentificado(a) con Cédula de ciitdadania nimare 40871137:

NO REGISTRA SANGIONES Ni INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certilicacién de antecedentes dabers contener las anotacionss da bas sanclones o Inhabliidades quese sncuentren vigentes.

Cuando se trate de nombrarmlents o posesisn sn cargos que exijan parasu desempefio ausencla da antecedentes, e certificaran todas las
anefaciones que figuran en el registro, (Asticulo 238 Loy 1952 de 2016)

NOTA: El certificado de antesedentes distiplnarios es un documento que contiene las anotaciones e Inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinaries, inhabilldades que se deriven de las refaciones contractuales con el estado, de os fallos con responsabiiidad fiseal, de [as decislones da
pérdida da Inveslidura y da las condenas proferidas conira senvidares, ex servidares pdblieos y particutares que desempetien funclones piblicas en
ejarcicio de la scelén de repeticlén o lamamlento en garantia. Este documento tiane efectos para acceder al sector piblico, en fos términos qua
Jestablezca la ley o demés disposiciones vigentes. Se infegran & regisire de antecedentes solamente los reportes que hagan las avtoridades
neslonales colomblanas, En caso de nombeamiento o suscripeitn de contralos con el estadn, es responsabilidad de la Entidad, validar 1a Informacitn
que presante sl aspirante en la pégina web: hitp:/fwww.procuraduria.gov.calpertal/antecadantes, html

CATASNAETLN

CARLOS ARTURC ARBOLEDA MONTOYA
Jale Divislén de Relacknamisnto Con El Cludadanc

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 ROJA(S), SOLO E8 VALIDO EN 81 TOTALIDAD, VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO BEA EL MISMO BN
TODAS LAS HOJAS.

Divisién de Relaclonamlento cor el Cludadano,

Linsa gratulta 018000810316 quejze@proouraduria.gov.co
Carrara 5 No, 15 - 60 Plsg 1; Pbx 5678750 ext, 13170; Bogala .G,
waw proctiraduria.gev.eo




3Y6
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BN oO| 1CIA NACIONAL
4 DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 05:05:12 PM horas del 22/12/2023, el ciudadano identificado con’
Cédula de Ciudadania N° 40671137
Apellidos y Nombres: MACHAO DIAZ KERLY LORENA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucién Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honarable
Corte Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES
JUDICIALES" aplica para todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes
la autoridad judicial competente haya decretado la extincién de la condena o la prescripcion de la
pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el niumero de identificacién y nombres, correspondan
con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo a
lo establecido en el ordenamiento constitucional.

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

Dhacoi Azenudn €1 Doado 276
w5 Modela, Boguta DC.
ingtrativa Lones a

G0y 260

enc:gn of o dadang
SIRST00 «¢t. 30452 (Hogotd)
Rasio del paie Q100G 310112
t-mal dipnoaraic
SSNOISIA.gov.Lo

hitps //antecedentes policta.gov.co 7005/WebJudicialformAntacedentes, xhtrnl 12
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Repiiblica de Colombia GERENCIA
Departamento del Caquets CORRESPONDENCIA
! EMPRESA DE SERVICIOS OFIC, JEFE 9.
& PUBLICOS DOMIC"JARIDS ADMINIS‘TRAT[V *‘r.é.L ’
oF | AGUA RICA AAA S.A, ESP Pagina 1 do FINANCIERAY oo
NIT: 800.063.583-7 COMERGIAL e

EL SUSCRITO GERENTE DE LA EMPRESA DE SERVICIOS PUBLICOS
DOMICILIARIOS AGUA RICA AAA S.A. ESP DE PUERTO RICO CAQUETA

La sefiora KERLY LORENA MACHAO DIAZ identificada con cédula de ciudadania
N° 40.671.137 de Florencia Caq
Contrato de,Presiacién de Servicios N° CPS-2023-013 del 1 de febrero de 2023
hasta el 31 de diciembre de 2023, Cuyo objeto es: “PRESTACION DE SERVICIOS
PARA REALIZAR EL CARGUE AL SISTEMA UNICO DE INFORMACION sul,
PLATAFORMA SIA OBSERVA Y SECOP 1Y 2, DE LOS TOPICOS ADMINISTRATIVOS-
FINANCIEROS, COMERCIALES Y TECNICO OPERATIVO DE
PUBLICOS DE ACUEDUCTO ALCANTARILLADO Y ASEC DE LA VIGENCIA 2023; LA
ACTUALIZACION DEL PLAN DE EMERGENCIAS Y CONTIGENCIAS (PEC) Y
ELABORACION DEL. PLAN DE GESTION DE REUSL.TADOS
EMPRESA DE SERVICIO PUBLICOS AGUA RICA AAA SA ESP EN EL MUNICIPIO DE

CERTIFICA QUE,

PUERTO RICO - CAQUETA".

La presente certificacién se expide a solicltud de la interesada a los veintisiete (27)
dias del mes de febrero del 2024, en Puerto Rico Caqueta.

ueta,

estuvo vinculada en esta Empresa por

LOS SERVICIOS

(PGR); PARA LA

ELKIN PE

GeTnte

A QUINTERO

Direceidn: Calle 58 Np 4-44 Barrio Las Américas Prayectd; Johana !mbuys-jefe administrativa financier vy comardal
Shtio Weh: www.aguaricaesp.com Elabors; Johana imbus-Jefe sdminkstrativa inangiera y comercial
Teléfono: 3214573216

| Correa Electrdnico; gerencia@aguaricaesp.com

Reviss: Elkin Pedraza Quintera —Gerente
Aprabaz : Elkin Pedam WW—L
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Nit: 900.252.778-7

EL SUSCRITO REPRESENTANTE LEGAL DE LA
EMPRESA DE SERVICIOS PUBLICOS DE BELEN DE LOS
ANDAQUIES CAQUETA “AGUAS ANDAKI S.A. E.S.P."
CERTIFICA

Que la sefiora KERLY LORENA MACHAO DIAZ. identificada con cédula
de ciudadania nimero 40.671.137 de Florencia Caqueta, laboro en esta entidad
mediante Contrato de Prestacion de Servicios CPS-002-2023. |a vigencia del
contrato fue desde el 01 de febrero hasta 31 de diciembre de 2023, con el objeto
PRESTAR EL SERVICIO PARA LA COSOLIDACION Y CARGUE DE
INFORMES A LOS DIFERENTES ENTIDADES DE VIGILANCIA Y
CONTROL CORRESPONDIENTE A LA EMPRESA AGUAS ANDAKI
S.A. E.S.P. DEL MUNICIPIO DE BELEN DE LOS ANDAQUIES,

La anterior, a solicitud de la interesada.

Belén de los Andaquies, 29 de diciembre de 2023,

NUIS ANIBAL MARTINEZ ROJAS
C.C. 17.688.287

Capia archivo hoja de vida

Calle 5.n0 3-77 Barrio 0 teléfono 3204756118 ~DUB 4315334
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EL SUSCRITO REPRESENTANTE LEGAL DE LA
EMPRESA DE SERVICIOS PUBLICOS DE BELEN DE LOS
ANDAQUIES CAQUETA “AGUAS ANDAKI S.A. E.S.P.”

CERTIFICA

Que la sefiora KERLY LORENA MACHAO DIAZ, identificada con cédula
de ciudadania numero 40.671.137 de Florencia Caquetd, laboré en esta
entidad mediante Contrato de Prestacion de Servicios CPS-003-2022, la
vigencia del contrato fue desde el 28 de enero hasta 31 de diciembre de 2022,
con el objeto PRESTAR EL SERVICIO PARA LA COSOLIDACION Y
CARGUE DE INFORMES A LOS DIFERENTES ENTIDADES DE
VIGILANCIA Y CONTROL CORRESPONDIENTE A LA EMPRESA
AGUAS ANDAKI S.A. E.S.P. DEL MUNICIPIO DE BELEN DE LOS
ANDAQUIES.

La anterior, a solicitud de la interesada.

Belén de los Andaquics, 16 de enero de 2023.
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W AJE
LUIS ANIBAL MARTINEZ ROJAS
C.C. 17.688.287

Copia archivo hoju de vida

Belén De Los
Catle 5 no 371
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LA REPRESENTANTE LEGAL

CERTIFICA

Que la sefiora KERLY LORENA MACHAOQ DIAZ, identificada con cédula de ciudadania
numero 40.671.137 de Florencia Caquetd, laboré al servicio de la empresa mediante
Contrato de Prestacion de Servicios apoyando las actividades de reporte, validacion y
cargue de los formatos al Sistema Unico de Informacion SUL desde ef dia tres (03) de julio
de 2017 hasta el dia treinta (30) de noviembre de 2019

La anterior, a solicitud de la interesada.

Dada en Florencia Caqueta, a los cuatro (04) dias del mes de diciembre de 2019.

VIVIANA ARIAS GALLEGO




EL SUSCRITO GERENTE DE EMPRESAS PUBLICAS DE EL DONCELLO
S.A.E.SP.

CERTIFICA

Que la sefiora KERLY LORENA MACHAOQ DIAZ, identificada con cédula de ciudadania
numero 40.671.137 de Florencia Caqueta, labord al servicio de la empresa mediante
Contrato de Prestacion de Servicios, vigente desde el 06 de junio de 2019 como
AUXILIAR CONTABLE, hasta el dia 31 de diciembre de 2019.

ACTIVIDADES

- Realizar conciliaciones bancarias
Contabilizar los registros contables en el software SYSCAFE
Apoyar la proyeccion de la retencion en la fuente y eteica mensual

- Proyectar la ndmina de los funcionarios de la empresa.

- Verificacion de documentacion: Asegurarse de que todas las transacciones estén
respaldadas por documentacion adecuada, como facturas, recibos, ordenes de
compra y otros registros financieros.

La presente certificacion se expide a solicitud de la interesada con destino a la hoja de
vida.

JESUS ANDRES IRIARTE €A vz
Gerente

Elabord. Jinna Pacla Msjla
Aprobd’ Jesus Anwrés Inarte Santacrz

Una Gran Empresa Con responsabilidad Social
Direccién Palacio Municipal 2° Piso, cel, 31102087328

epdsaes peidoncellof@gmail com
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EL SUSCRITO GERENTE DE EMPRESAS PUBLICAS DE EL DONCELLO
S.A.E.SP.

CERTIFICA

Que la sefiora KERLY LORENA MACHAO DIAZ, identificada con cédula de ciudadania
numero 40.671.137 de Florencia Caquetd, laboré al servicio de la empresa mediante
Contrato de Prestacion de Servicios, vigente desde el 02 de enero de 2019 con el objeto
de PRESTAR LOS SERVICIOS DE ESTRUCTURACION, VALIDACION Y CARGUE

DE LA INFORMACION DE LOS SERVICIOS PUBLICOS DOMICILIARIOS DE
ACUEDUCTO, ALCANTARILLADO Y ASEO DE LA EMPRESAS PUBLICAS DE EL
DONCELLO S.A. E.S.P. A TRAVES DE LA PLATAFORMA DEL SISTEMA UNICO DE
INFORMACION SUI CORRESPONDIENTE AL ANO 2019, hasta el dia 05 de junio de
2019.

ACTIVIDADES

- Realizar conciliaciones bancarias

- Contabilizar los registros contables en el software SYSCAFE

- Apoyar la proyeccion de la retencion en la fuente y eteica mensual

- Proyectar la némina de los funcionarios de la empresa.

- Verificacion de documentacion: Asegurarse de que todas las transacciones estén
respaldadas por documentacion adecuada, como facturas, recibos. Ordenes de
compra y otros registros financieros.

La presente certificacion se expide a solicitud de la interesada con destino a la hoja de
vida.

JESUS ANDRES IRIARTE
Gerente

Efabord. Jinna Pacia Msila
Aprobd’ Jesus Andrés Irarte Samtaciuz

Una Gran Empresa Con responsabilidad Social
Direccion Palacio Municipal 2° Piso, cel, 3102057328
epdsaespeldonceliof@gmail com
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HOJA DE VIDA
AUXILIAR
ADMINISTRATIVO
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Libertod y Orden

PRIMER APELLIDL

RUIZ

SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA )

E IGEN

} =INTHFICACIO
C @ > E O p,-:".o N

' 1.006.514.609 :

CHACON

coL. & extransero O

[ nomsres
| JUAN SEBASTIAN

27 YL

QCUMENTO L

P
LIBRETA MILITAR

®)

PRIMERA CLASE

GUNDA CLASE NUMERC

FECHA Y LUGA#

NTO

4

DIREGCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA

Colombia

(5T he ]

? DE NACIMIE <
DIA w MES LGJEJ ARO |2 0,0 g

Carrera 15 ‘Ba -72

pais Colombia

DEPTO Caqueta

MUNICIPIO Florencia

Fl

MUNICIPIO

grenci a

TELEFONC 31128056692

EMAIIL

DEPTO

Caqueta

Juansebastanryzchacon
@gmail.com

EDUCACION BASICA ¥ MEDIA

LO HABLA LO LEE Lo ESX
R B8 MBI R B |MB . B

Inglés X X X ,

RAD BA $ GRADOS D € BACHILLER VA WAL . DE
AY MEDI
rr’ £t N BASICA ULoO NIDC —\1
| YR ARA UNDARTA RE DA FECHA DE GRAIX e
_,',,__..]_, S———
N i o
EDUCACION SUPERIOR (PREGRADC Y POSTGRADO)
[HLIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICY f | CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA
C A TL (TECNOLOGICA TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITAR
Oh M DOC (DOCTORADO C |
ELN E SIONAL (8] ESTA HA 51DO PREVIS d
| A o, SEMESTR WRADIUA NOMBRE DE LOS ESTUDIC ERMINACION No. DE TRRIETA
| ADEN APROBA NO O TITULO OBTENIDO MES | PROFESIONAL
S—— -
ES 1 X Ezpocialista an Gorencia de Prayectas do Congtruccion o Infraastructurg
UN 10 X ingeniero Civil 09 |2|0]2] 1]|oet03r-0801272 cp
— —— — e
ESPECIFIQUE LOS IDiOMAS DIFERENT L ESPAN UE: HABLA LEE ESCRIBE DE FORMA REGULAR (R) BIEN {B) O MU
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEO ACTUAL O CONTRATC VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA Bals
ACJ COLOMBIANA DE SOLUCIONES SAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOD ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA PUERTO RICO danielaaldanamora@hotmail.com
TELEFONOS FEGCHA DE INGRESC FECHA DE RETIRO
3112777505 oia [13] wmes Afo (2023 1| oia [37] mes 1] ano [2123]
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA M DIRECCION
AUXILIAR ADMINISTRATIVO CL7 1526
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA QO ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
ASESORIAS PUBICAS Y PRIVADA $.A.S. (APP S.A.8. X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CAQUETA FLORENCIA
TELEFONQS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRD
3112385609 DiA Eﬂ MES m ANO DIA MES ANO m
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA - il OIRECCION I
AUXILIAR ADMINISTRATIVO CARRERA 23 No. 35-02 FLA-CAQ

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA

PRIVADA

PAIS

DEPARTAMENTO

MUNICIPIO

CORREQ ELECTROMNICO ENTIDAD

TELEFONOS

FECHA DE INGRESO

FECHA DE RETIRO

oia [ ] mes 5] avo 55 4 ]

oia ] mes ] ano 1 1]

NOTA: 8! REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOUA

CARGO O CONTRATD DEFENDENCIA DIRECCION
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA GE RETIRO
oia (] wes [ w0 T | o [ wes ] wvo [
CARGO O CONTRATO DEPENDENGIA DIRECCION

23
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyas 180 de 1985, 480 y 443 da 1698

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU E APERIENGIA LABORAL EN NUMERD DE ANOS ¥ MESES

£ TIEMPO [E EXPERENCIA 3
OCUPACION
ANGS MESES
SERVIDOR PUBLICO
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADD 2 1

e

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 2

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE 81 O NO @ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL PARA EJERCER CARGOS EMPLEDS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA.
CION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Al ANOTADOS EN El. PRESENTE F ORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA SON
VERACES, {ARTICULOD 50. DE LALEY 180/85)

Ciudad y fecha de diligenciamiento____FLORENCIA 18 DE FEBRERQ DE 2024 )

Vi z

CERTIFICO QUE LA INFORMAGION AQUI SUMINISTRADA HA SID0 CONSTATADA FRENTE ALOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE

Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800817770 PAGINA WER: www.funcionpublica.gov.co
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N Fonmulario del Registro Unico Tributario

001

! Conespin m nmeripeion

4. Numera oe formulano

I

L

14970259039

5 Ndmeru de 'demficacen Tatularin (NIT) & OV | 12, Drsccon seocony

13 Burew: sechioncn

el 1 1 L 1)

100651 460 9]almwesmssmr 2 8
IDENTIFICACION o
24 Tioo the codtniuseriy 25 T de ducureanto 26 NOmssro dey idein fecapcoe 7T Foche wepudicstn
Parsona nalural o sutesion liguidas 2 |Ceduia de Ciudadania 13 10065146009 20180810
Lugar de expedicitn 8. Paug 2% Dapanamants 30 (,.ma:.: NigIpio = '
COLOMBIA 1 6 9 |BogotsDC 1A Bogota, 0 C 001
i1 Promer apeitda 32 Sequric apatido 33. Prener nombe - W (Mros nembras
RUIZ CHACON JUAN SEBASTIAN
36, Ragon seoal
36 Nomore comercal ¥ g
usicAGION
8 Fals 3 Departamenin 40 CondacMunenme
COLOMBIA 1 6 9 |Cagueta 1 8 |Fiorencs 001
41 Drrpccion prnoipal o=
CR15#8A -72 BRR JUAN XXil|
22, Comwo sheeini juansebastianruizchacon@gman com
43 Codgooosts 1 8 0 0 0 1 [ rawmnar 31129808569 245 rawoar
CLASIFICACION
Acﬂwmm« Ocupacitn
Actividac principal Astiviiad secundyriu Qtras actividedes 2 Ngmero

4% Codigo 47 Fecha inc:o attwdan 48 Crdipo 3 PFpchu Odelo solvodsd 80 Codiga 1 2 51, Cadigu ostabiamiontos

[zir2llze211102]| Ho o ] L | | - | |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 4 5 7 H] 2 it 11 2 1 e 18 18 1T 1 19 2w Z n u s 5

05- Impto renta y compl. régimen ordinar

Uruarios aduaneros

Exportadores

1 2 3 4 § L] T L] L]

wowel 1L L L | | | | |

I 88 Forma

L1

1" 12 13 13 18 18 1w

Servcic 1
Moo

| =

J

IMPORTANTE: Sin parjulcio 08 las actualt

] NO D 60. No. dee Folos

50 Aneros

I R

-mhmlm‘hlmmmdm%m«m-.mwmmymmmmummwm
Para Uso exclusive daTs DTAN

3 1. Fecha

Lt infarmBcion sumnisrads a taves de rmuisnn ohom da HOCNDOGN. SULKMIBORE SUSPANssn
¥ cantalacitn gal Ragistro Unteo Tabsane (RUT), daberé sar BXQOLY y VETAT, 40 2AKG (A DOASIALAY
Maxactiud sn Alguno de loy salos suminslados sa sdelanta los HuCadimientcs adeoinintrtives
sanuanatofian o de suspnsion, segin of caso, Purdgrato del aticio 1.6.1.2.8 del Decreln 1628
del 2016. D¢ igual manen al farmahzar al bdmia ol usuano lue wioomado y acapls 1 polilics da
fratmmignto de daton ey 158 de 2012

Farm 0ol anieitm de

L

2044 -01-04/08

14 42

Sin perjultia do ‘as venfoaciones Gue & DIAN rp e
Firma gutorzada

884 Nomipn  RUIZ CHACON JUAN SEBASTIAN

085 Cergu Dontribuyants

i
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

08:00:46
FMRADUHIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 do 1
GENERAL DELA RACION No. 242250221
Bagots BO, 27 da enero dal 2024

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NAGION cetdifica quae una vex consuilade o] Sistema da informacion da Reglstro de Sanclonss e Inhabliidades
{SIFL), alfla} sefior{a) JUAN SEBASTIAN RULZ CHACON identlficadofa) con Cédula de cirdadania nitnero 1006514508:

NC REGISTRA SANCIONES Nt INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENGIA: La carillicacién de antecedenies dabara confener 1as anotaclones de lag sanciones o Inhabilidades que 88 ensuantten vigentas,

Cuando se irale de nombramlenio ¢ posasidn en cargos qua exijan para au desempeiio ausencla da antecadentes, ce cortiicardn lodaa las
anolaciones qua figuran en el reglsiro, (Articula 238 Ley 1952 do 2010)

NOTA: E certificado da antecadentes disciplinarios es un documento que contisne las anslaciones & inhabilidades generadas por sanciones ponales,
disciplinarias, inhabilidadas que se dervan do las relaciones conlractualag can g eatadn, do Jos fallos con raspansabilldzd fiscal, do Jas decisiungs de
pérdida de investidura v de las condenas proleridas contra sarvidores, ox servidores piblicas y particuiares qua desempalien finciones pablicas afy
gjarciclo da la acclén da repaticlén o lemamlento an garantfa, Este dosumanto tlene efectos para acceder al gectar pdblico, en los témines quo
patablezes la lay o demés disposiclones vigentes. Se infegran al raglsiro da antecedantes sslaments los rapories qus hagan {as gutoridades
nacloneles colomblanas, En caso de nombramlanto o suscripelon de conlralos con ol estado, ea rasponsabllidad de Iz Enlidad, validar la Informacién
gue prasente el asplanie en la pagina web: hups:lfwmw.pmmmduﬂa.gav.m!Pagesfcaﬂ!ﬁeedu—anlecedemes.aspx

SATARNSSERN

CARLOS ARTURC ARBOLEDA MONTOYA
Jafa Divisién de Relacionamianta Cen Ef Chrdasdsns

ATENCION ¢

EBTE CERTIFICADD CONSTA DE 01 HOJA(S), BOLO 3 VALIDG N 68U TOTALIDAD, VERIFIGUE QUE EL NUNER DEL CERTIFIGADD SEAEL MISMD EX
TODAS LAS HOJAS,

Division de Relacienamiento con el Chidadang,

Linea gratulla 016000910315; quejas@procuradura.gov.oco
Carrera & No. 15 - B0 Plso 1; Pbx 5875750 ext, 13170; Bogott D.C.
Www.pracuraduriagav.ca




8 POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA INICHO CONTACTENDS PREGUNTAS FRECUENTES

Consulta en linea de Antecedentes Penales ¥ Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 08:31 34 AM horas del 27/01/2024, el ciudadanc identificado con.
Cedula de Ciudadania N° 1006514609
Apellidos y Mombres: RUIZ CHACON JUAN SEBASTIAN

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en ef articido 248 de Ia Canstitucion 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 aquelias
Personas que na registran antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de
la condena o la prescripcién de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuanda el ndmero de identificacion y nombres, cotrespondan con e documento de
identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerda a lo establecido en el ordenamiento
constitucional.

Si tiene alguna duda can el resultado, consulte las Rreguntas frecuentes o acérguese a las instalaciones de la Poligia
Nacional mas cercanas,

LRresoion Svenitin L) ureoo £ 75 =
25 baro Mogehia, Bugold D4
Alenuaun admimtstratvar Lurwed 4
Vemer EUUam et LOL pr oy 200
o 4 50 pm

Lingw de atenlion & dudwdar
EEE- RNV I 1Bogata)

Heste dof pey Q18000 #1112
Eormrd. i anei-wlt Pookicn. govicy

Fresdencie de la Minisieno de Defenza - Portal Unica de --.‘:._‘-. )

Repitiiza Nactonal Contratacion
19dus hos gereunos retevsdos.




CONTRALORIA

GENERAL OF LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy martes 27 de
enero de 2024, a las 07:58:23, el nimero de identificacidn, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédulade Ciudadanfg |

No. Identificacion 1006514609 . =~
Cadigo de Verificacién 1006514609240127075823
Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Naciona  sie ¥ cuando el tipo v nlimero consignados en el

respectivo documento de identificacion, coincidan con los:

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolugion 220 del 5 de octubre de 2004, la tirma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales,

y st
7 ‘%f:g,
./ 10 LOZAND PUENTES
""" Contrator Delegedo

Genero: WEB

= g aw . gn s . COR ==
Con el Cadigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.

, 9 Carrera 69 No. 44-35 Pisa 1. Codigo Postal 111071. PBX $187000 - Bogota D.C Pagina 1 de
: Colombia Contratoria General NC, BOGOTA, D.C
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ACTA DE PREGRADO Nog. 4939-1C-2021

En Ia ciudad de Bogotd D.C., a los Veinticuatro (24) dias a
septiembre del aiio Dos Mil Veintiune (2021), presidida por el Sefior R.
realizé la cevemonia de grado del alumno (a)

JUAN SEBASTIAN RUIZ CHACGON
C.C 1006514609 BOGOTA D.C.

conforme a los Estatutos de la Universidad y al registro SNIES
confiriéndole el titulo de:

INGENIERO CIVIL
mediante el siguientejuramento

‘:;JDRA'ISA.QIOS YPROMETEIS ALA PATRIA, ACATAR ¥ C
LA CONSTITUCION YLAS LEVES DE LA REPUBLICA; MANT]
INDEPENDENCL4 ¥ LIBERTADES; EJERCER VUESTRA PR(
DEACUERDO CONLAS NORMAS DE LA ETICA CRISTIANA YcC
DEFENDER LOS PRINCIPIOS FILOSOFICOS QUE INFO
UNIVERSIDAD CATOLICADE COLOMBIA?*

Al manifestar cumplir estas obligaciones se le hizo entrega de
No. 50714, gue Io acreditapara gfercer laprofesion de:

INGENIERO CIVIL

En fe de lo anterior, se firma la Dresente acta

(FDO.) Rector, FRANCISCO JOSE GOMEZ ORTIZ
(FDO,) Secretario General, SERGIO ALBERTO MARTINEZ LONDON
(FDO.) Decano, JAIME DIAZ ORTIZ

Es fiel copia tomada de su original,
Bogotd D.C., Septiembre 24 de 2021
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de Colombia
Vigeada Minoe weso o
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@ UNIVERSIDAD CATOLICA

Pagina: 1
LA DIRECCION DE LA OFICINA DE REGISTRO Y CONTROL ACADEMICO

Cédigo: 7413828
CERTIFICA:

Que el(la) sefor(a)(ita) RUIZ CHACON JUAN SEBASTIAN, con documento de identidad nimero
1006514609, cursd y aprobé en esta institucion las actividades académicas del Programa en
Idiomas. que a continuacién se detallan:

NOMBRE MODALIDAD PERIODO NIVEL CURSO INT./HORAS
Inglés Basico A2 Presencial 2020-05 A2 Basico Il 80
inglés Basico A2 Presencial 2021-01 A2 Basico IV 60

DE ACUERDO CON LOS NIVELES DEL MARCO COMUN EUROPEO DE REFRENCIA PARA LAS
LENGUAS: PARENDIZAJE, ENSENANZA EVALUACION. Que mediante
Resolucion No.02-013 del 22 de junio de 2018, la Secretaria de Educacion de Bogota, D.C., ha
autorizado el Registro del programa en Idiomas iNGLESy ESPANOL de la Universidad Catdlica de
Colombia.

40.C., akige) 16 dia(s) del mes de Febrero del 2021.

CAMILO JIMENEZ BARRERA
DIRECTOR REGISTRO YICONTROL ACADEMICO

EL SUSCRITO SECRETARIO GENERAL DE LA UNIVERSIDAD CATOLICA DE COLOMBIA HACE
CONSTAR QUE LA FIRMA QUE ANTECEDE ES AUTENTICA Y PERTENECE A CAMILO
JIMENEZ BARRERA, DIRECTOR REGISTRO Y CONTROL ACADEMICO

e S

SERGIO MARTINEZ LONDONO
SECRETARIO GENERAL
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Instituridn Educativg

Bomingn Savin
Florencia - Caquels

Ayrobuda por fz Secreturia de Educaclf Humlchrad
segiin Reanlieiin o, F4F del 16 de Noviembre b 2005,

- Confierea:

JUAN SEBASTIAN RUIZ CHACON

Pentiftcado con T3, No, 1005514500 de Floretieln, Uaguetd

£l Titulo de

Bachiller Acaddmicn
@an Iutensificarisn en Juglss

Hor fmber eursobe i ayrababa Ing eatudion zsvespoudientes u ln Edncachin Sedin
segliv Iog plures y pragromas del PEI g o finbilita pare cuesur safudips e
Educacii Superior, de acuerda eon of Berrotn a, 1851 bel 3 de aposin de 1984,

Awstodawf FoltaNo, 19 Tibrmpe Hegiaten Ne. 01

fado en Flotencia, maqunta, u [og 30 Afas del mes de nuwiembre e E;‘_llﬁ'" -
%?; ¥ mnmngumngmgimmﬂa.mwﬁhmm Be 10, evpeddnpar el STEN

»

g [2-

‘-l

TTRERE VBTN Ot e Yy et

o

-RIDN




Acta Individual de Grado
Institucién Educativa
Domingo Savio
Florencia, Caquetd

DANE: 3 13@01'
ICTES: 113720

En {a. ciudad de Florencia, Cagquetd, a los 30 dias del mes de noviembre de 2
sereunieron, con el fin de formalizar le graduacion de fos alummos del vl
grado, las suscritas Rectorn y Secretaria en fa Rectoria de fa

Institucidn Educativa Domingo Savio
Tnstitucidn agrofadic er el nivel de Educacion Media
por [ Secretarin. de Educacién Mymicipal
para otorgar oL Tieulp dz

BACHILLER ACADEMICO
CONINTENSIFICACION EN INGLES

segtin Resafieldn No,.646 del16, do N re de 2005,
Compmﬁnd’a.‘f;.,smddn[cg . de [og alutrmo;
quie cursarony Bizgabid ntes alaivel de

MARIA ALEJANDRA
¥ secierra con el nombre de
VICTORIA CASTRO ANTONIO JOSE

Firmada,y sellada por EHng. FULBIA MAGALI BENAVIDES VALENCIA (5
‘ ¥ROCIO DEL FILAR MARTINEZ {Secretasia),
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LA REPRESENTANTE LEGAL DE LA EMPRESA ACJ
COLOMBIANA DE SOLUCIONES SAS

CERTIFICA

Que el seiior JUAN SEBASTIAN RUIZ CHACON, identificado con cédula No.
1.006.514.609 de Bogota D.C., laboro en esta entidad Mediante Contrato de Prestacion de
Servicios No. 006, de fecha del 13 de noviembre del 2023 al 31 de enero de 2024,
desempefiando el cargo de Auxiliar Administrativo, realizando las siguientes funciones:

»  Revisar, organizar y archivar los documentos de la empresa.

% Escanear los documentos fisicos que sea necesario conservar en formato digital

< Redaccion de documentos de indole administrativo, también se encargara de
transcribir textos a partir de borradores o grabaciones.

% Coordinar la logistica de eventos v material de apoyo cuando se requiera.

% Solicitar el mantenimiento y la reparacion, si fuese necesario, de los equipos de la

empresa.

Reahzar inventarios y pedidos de material.

Tramite de expedientes v procesos administrativos.

Conocer y llevar a cabo las gestiones con la Administracion Publica.

Manejo de aplicaciones informaticas y programas especificos para realizar

determinadas funciones administrativas.
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Se expide en Florencia Caqueta a los cinco (05) dias del mes de febrero de 2024,
Atentamente,

fQ\ﬁlﬁ‘ff L‘Emwméﬁn“ rPO rof

Representante Legal
ACJ COLOMBIANA DE SOLUCIONES S.A.S
Nit. 900.282.369

CALLE 5 # 5-35 BRR EL CENTRO ~ PUERTO RICO CAQUETA
ACICOLOMBIANADESOLUCIONES46 @GMAIL.COM




APP ASESORIAS PUBLICAS Y PRIVADAS S.A.S

NIT 901.160.703-3

LA REPRESENTA LEGAL DE LA “APP S.A.S.”

CERTIFICA

Que el sefior JUAN SEBASTIAN RUIZ CHACON . identificado con cédula No.
1.006.514.609 de Bogotad D.C., laboré en esta entidad Mediante Contrato de
Prestacion de Servicios No. 003, de fecha del 01 de octubre del 2021 al 31 de
octubre de 2023, desempenando el cargo de Auxiliar Administrativo, con las
siguientes funciones:

Redaccion de documentos de indole administrativo, también se encargara
de transcribir textos a partir de borradores o grabaciones.

Revisar, organizar y archivar los documentos de la empresa.

Escanear los documentos fisicos que sea necesario conservar en formato
digital.

Gestionar la agenda de determinados directivos, asi como coordinar el
calendario de trabajo con las distintas reuniones o citas que tengan lugar
en la oficina.

Redactar el orden del dia y el acta de las diferentes reuniones. En las
reuniones también se encargard de reservar las salas de reuniones o
locales en los que tengan lugar las reuniones o eventos de |a empresa. Asl
como de confirmar la asistencia de los diferentes asistentes a una reunién
0 evento corporativo,

En casc de existir un evento de empresa, encargarse del catering, la
logistica, el material de apoyo.

Si existiese un viaje de miembros de la empresa por motivos de trabajo,
encargarse de los preparativos: alojamiento, transporte, material necesario. ..
Realizar el seguimiento de los proyectos en proceso para cerciorarnos de
que se cumple con el plazo establecido.

Solicitar el mantenimiento y la reparacién, si fuese necesario, de los
equipos de la empresa.

Realizar inventarios y pedidos de material.

Reportar los gastos que han tenido lugar en la oficina.

Tramite de expedientes y procesos administrativos.

Conocer y llevar a cabo las gestiones con la Administracion Publica.

CARRERA 12 No. 35-02 VILLA NATALIA

FLORENCIA - CAQUETA
CEL: 3112385609
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APP ASESORIAS PUBLICAS Y PRIVADAS S.A.S
NIT 901.160.703-3
« Manejo de aplicaciones informaticas y programas especificos para

realizar determinadas funciones administrativas.
+ Gestion de recursos humanos.

Se expide en Florencia Caqueta a los cinco (05) dias del mes de febrero de 2024,

Atentamente,

-\ \ \\\-‘ '\-\_ .
\ g‘ . 7.\ - .
4 7 " X \ . "h “//
{ %, 1 Ny

! N " A \ )

\_YAMILE TRUJILLO MARIN
C.C..30.505.215 de Florencia Cqa.
Representante Legal
ASESORIAS PUBLICAS Y PRIVADA S.A S.
NIT. 901.160.703-3

Copia. Hoja de vida

CARRERA 12 No. 35-02 VILLA NATALIA
FLORENCIA - CAQUETA
CEL: 3112385609




