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FECHA DE NACIMIENTO © 99-AB R-1994
CARTAGENA
(BOLIVAR). .
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08-JUN-2012 CARTAGENA )
FECHAY LUGAR DE EXPEDICION s, p S fo- .

. REGISTHADOR HAGIOHAL
CARLOS ARiEL SANCHEZ TORRES
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Este camné asyali do,_en Colombia.

Sera exigido para entrafé zonas de riesgo.

Y GOBIERNO
# DE COLOMBIA

Certlﬁcado de Vacunamﬁn del Adulto

Consérve/o (omes Ke )
- “\{ Jo\laﬂ(% ] =
En caso de requerir el certlflcado Intemacmnal de Vacunacidn Apeliidos: H ‘,.
o Profilaxis, solicite su transcnpc;én en los sitios autorizados. Documento { ((A V\ &‘ AEU‘ G
o de identidad: C.0PK T Pasapm_ . No. “\\3 3:)‘1 -H()
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Y Loisubsidic | | ARBUS
‘.D Con todo o que e mereces GROUP
Al

" CORPORACIGN DE
EDUCACIAN TECHOLOGITA
COLSUSSIDIO -ARBUS GROYE

Personthe |uridics e, 9750 de oo, 22 de 2010,

CORPORACION DE EDUCACION TECNOLGGICA COLSUBSIDIO - AIRBUS GROUP

Autorizacion Oficial segln Resolucién No. 9150 del 22 de octubre de 2010 del Ministerio de Educacion Nacional.

HACE CONSTAR QUE

KELLY J

identificado(a) con C.C. 1143374270 expedida en CARTAGENA
 Asisti6 a la capacitacién:

R
<.h Jgi

MARIA VIVIANAERUZ MORENG
Secretaria Académica

SEC-AJM582 . Pado en Bogota D.C., a los 01 dias del mes de marzo de 2019
 VIGILADA MINEDUCACION
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i s CERTIFICADO DE ANTECEDENTES wea
12:45:01
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO e 1 o 1

GENERAL DE LA NAGION No. 122592167

Bogota DC, 17 de febrero del 2019

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultade el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRY), el{la) sefior{a) KELLY JOHANA MIRANDA AGUILAR Identificado{a) con Cédula de cludadanfa nimero 1143374270

NO REGISTRA SANCIONES Ni INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENGIA: La cerlificacion de antecedentes deberé confener las anotaciones de providencias sjecutorladas deniro de tos cinco (5) afios
anteriores a su expedicién y, en todo caso, aquellas que se refieren a sancicnes o inhabilidades que se encuentren vigenles en dicho
momento.Cuande se trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificardn lodas las

anctaclones que figuren en el registro. (Artfoulo 174 Ley 734 de 2002).

NOTA: Ei certificado de antecedentas discipiinarios es un documento die contlens fas anotaciones e inhabllidades generadas por sanciones penales,
disciplnarias, (rhabilidades que se dariven de las relaclones contraclualas con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decislones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores pblicos y padiculares que desempeiten funciones piblicas en
gjercicio dp fa acclén de repeticion o Hamamiento en garantfa, Este documento tiene efectos para acceder al sector pablico, en los términos que
establezca la loy o demés disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes qie hagan las auforidades
naclonales colomblanas. En casa de nombramlento o suscripelon de contratos colt el estado, es responsabilfidad da la Entidad, validar la Informacidn

que presente el aspirante en la pagina web: hitp:ffwwnw.precuradurla gov.cofportallantecedentes html

MARIO ENRIQUE CASTRO GONZALEZ
Jefe Divisién Centro de Atencién ol Piblico (CAP}

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

TODAS LAS HOJAS,

Divisién Centro de Atencién al Pdblico (CAP)
Linea gratulte 018000810315; deap@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 45 - 80 Piso 1, Pbx 5878750 ext, 13105; Bogotd D.C.

AR e e et IR A e ey
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CONTRALORIA

GENERAL DE tAREPUBLICA

I.A CONTRALORIA DELEGADA PARA INVESTIGACIONES, JUICIOS
FISCALES Y JURISDICCION COACTIVA

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Tnformacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBORY, hoy domingo 17 de
febrero de 2019, a las 12:45:43, el nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento cC
No. Identificacion 11 433742?0_ _
Cadigo de Verificacion 1 14337427019021 7124543

Esta Certificacién es valida en todo el Territorio Nacional, meto consignados en el

respectivo documento de identificacion, coincidan con

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 .y la Resoluci ;,1 la firma mecdnica aqui

plasmada tiene plena validez para todos los efectos lc,g

O 0
Ot B CAY R
ﬁAYA ARGAS' PULIDO

CONTRALORA DELEGADA

Digitd v Reviso: WEB







177212019 Policta Nacional de Calombla _ B

HOPEBOGw f

L POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que slendo las 12:44:35 horas del 17/02/2019, el cludadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1143374270
Apellidos y Nombres: MIRANDA AGUILAR KELLY JOHANA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
i de conformidad con lo establecido en e! articulo 248 de la Constitucidn Polftica de Colombia.

‘En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable Corte Constitucionat, 1a

leyenda "NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES” aplica para todas aqueflas
, 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 vélida sismpre ¥ cuando el niimero de idenfificacion y nombres, correspondan con el documento de
identidad registrado y solo aplica para €! territorio colombiano de acuerdo a lo establecido en el ordenamiento
i
i constituclonal,

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las Instalaciones de Ja i
Pollcia Nacional més cercanas.

Averdds ef Botado N° 75 - 25 Barrio Modeba
Bogotd DO

Ateneidn zdimlnistratva de bines a vieraes
de 800 am - $200 pin ¥ 2:00 pm - 500 pm
Lota de Mentidn al Cudadano -Bogotd
DG, 5159700 / 30558

Resto def pafs: 612000 910 112
Requermienlos dudadanos 24 koas
Emai: neadecta@poficis oovco.

—Fn B,
R i Gobierno en Linea

fabigg n

inisterio de

x5 2
Reptiblica Defensa Nacional Contratacidén

Todes ks derechos reservados.







Gente Cstrategica Centrg Yo Formacion para el Trabajo
| Bogota B.C.

€n uso de [as facultades que Ie otorga ef Gobierno Racional por medio de [a ey 1064 de 2006 p 2l Pecrets 49042 pe 2009
» las Besoluciones de Hutorizarisn Gficial emanadas por [a Serretaria be Ehucacion de Wogota Distrito Capital

320.13-0021 Pl 20 Br Hoviembre I 2008 - No. 13008 Del 05 Be Enero De 2012
Resplurion: 13008-1 el 05 De Eners De 2012

Teniendo en cuenta que:

ilar
B.Y Po. 1143374270

Ba rumplive satistactoriamente lag tompetencias establecidas en el programa ve Formacitn Laboral
se oforga el Certificado de Aptitud Geupacional:

@ernico Laboral por Competencias en
Contar Center

A M \§ | %\\\mx\\ﬂ
Birectora Sencral r.N $oorBinabora Acadimita

T Sfretaria Academica






Ya ww%mw:.mm
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| T a Fnstitucion Educativa
Puestra Senora DBel Carmen

Cartagena be Indias B. T. p €.
Con Beconoeimiento Sfictal be la Secretaria de Evucacion Bistrital, mebiante Regolucidn 29.0662 del 02 be Septiembre vel afio 2000

Confiere a:

Relly Jobana Miranda Aguiler

T.4. 94042128036 e Lartagena
€El Titulo be

PBachiller Hcavtmico

$Bor haber m.ﬁm:mmg p aprebavo Los logros e formacion integral corresponbientes al Niv:{ ve Evucacidn Mebia,
be acnerdo al Propecto Educativa Institucional. PEF. be la Inatituidn

Anotabo en ¢l eoncrol interno el plantel on el Tibve No. 20 Folio o, — ¥ Piploma r 2. T ¥O

Davo o Cartagena Digtrito Turistice p Cueltural, 1 log AL dig el meg v Diciembre de \LW&Q;.I
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) e O i
L
= @leis el Swcorre Xeates Taren
C.E, 45.440.412 e Lartagena
Secretaria
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Soslituciin Cducaliva

SAetr pdsvidual de Grado

En la Ciudad de Cartagena Distrito Turistico y Cultural, Departamento de Bolivar, a los 15 dias del
mes de Diciembre de 2011 se reunieron con el fin de formalizar la graduacién de los(as) alumnos(as)
de Ultimo Grado, los suscritos Rector y Secretaria en la Rectoria de la INSTITUCION EDUCATIVA
NUESTRA SENORA DEL CARMEN; autorizada por el Ministerio de Educacién Nacional para
otorgar el titulo de Bachiller Académico, segiin Resolucién No. 0664 del dia 02 del mes de Septiembre
del afio 2009,

Comprobada la situacion legal y academzca de cada una de los(as) estudiantes que CUFSAION y
aprobaron los estudios correspondientes, se piocedzo ofotgar el titulo de BACHILLER ACADEMICO
a el(la) graduando(a) cuyos nombres, apellzdos y numem del documento de identidad se relacionan a
contznuaczon :

Kelly Johand Miranda Aguilar
T.1 94042128036 de Cartagena

Es fiel copia tomada del Libro de Actas Gener dles de Grado de fecha Diciembre 15 de 2011 que
consta de alumnos(as), comienza con el nombre de ABDALA ALMANZA YAMILETH 'y se
cierra con el nombre de ZUNIGA GUZMA'N DARILUZ.

Firmaday sellada por: DOMIN GO SALGADO HERNANDEZ Rectory
ELCIEDELSOCORRO REALES TARRA Secretaria.

Dada en Cartagena de Indias, a. los 15 dias del mes de Diciembre de 201 1.

FIRMADO Y SELLADO

G O HYRNANDEZ ELCIE DEL SOCORRO REALES TARRA
C.C. 45.440.412 de Cartagena -
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: Liberlad y orden
REPUBLICA DE COLOMBIA

El Servicio N acional de Aprendlzaje SENA

En Cumplimiento de! Decr eto 1072 de 2015
olor ‘od

Certificado de Ccmy)etencra Laboral a

KELLY JOHANA MIRANDA AGUILAR

Con CEDULA DE CIUDADANfA Na 1143374270

Norma

NIVEL AVANZADO Atender cllentes de acuerdo con procedlmlento de servicio y normativa

Codrgo 210601020 I’emon I

En testimonio de lo anterior, se Jirma el presente en BOGOTA D C. 4 los once ( 11 ) dfas del mes de Diciembre de dos mil diecineve (2019
F:rmado Digltaimente por-

743627 - 11/122019

Vigeneiz:
. No Y FECHA REGISTRO

CARLOS ALBERTO BARON SERRANO hasta el 11 de Diciembze de 2022
Subdtrector CENTRO NACIONAL DE HOTELERIA, TURISMOQ Y ALIMENTOS
REGIONAL DISTRITO CAPITAL

La autenticidad de este documento puede ser verificada en el registro electrénico qoe se encuentra en fa pagina web hup:/certificados.senaedico, bajo b nimero
940600210601020CCE1433M4270C. :







