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1 - DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRES

TUTISTAR RUIZ ALBA LILIANA
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD
CCx | CE: PAS: | No.59835499: MAS: FEM : X COLOMBIANO :x EXTRANJERO :
LIBRETA MILITAR PRIMERA CLASE: SEGUNDA CLASE: No.: DM:
LUGAR DE NACIMIENTO FECHA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO DIA MES ANO PAIS

IBAGUE TOLIMA 05 12 1974 COLOMBIA

DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO DIRECCION/BARRIO
PUTUMAYO SAN MIGUEL B/SAN FELIPE
TELEFONO FIJO MOVIL EMAIL
3125629242 albalili_tr@hotmail.com

3214893 186 ®
77 48 798 ¢

almadevida@outlook.co
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PERFIL PROFESIONAL

LICENCIADA EN EDUCACION PREESCOLAR

2 — FORMACION ACADEMICA

2.1- FORMACION BASICA Y MEDIA

INSTITUCION ANOS TITULO OBTENIDO FECHA DE TERMINACION
CURSADOS
LICEO DE LA 11 BACHILLER COMERCIAL 28 JUNIO 1996

PRESENTACION

2.2 - PREGRADO Y POSGRADO

Modalidad Académica

Técnica Tecndlogo Universitaria Especializacion Maestria Doctorado

MODALIDAD ACADEMICA UNIVERSITARIA

INSTITUCION UNIVERSIDAD CESMAG

TITULO OBTENIDO LIC. EN EDUCACION PREESCOLAR

FECHA DE TERMINACION | 23 SEPTIEMBRE 2005

CIUDAD PASTO

MODALIDAD ACADEMICA

INSTITUCION

TITULO OBTENIDO

FECHA DE TERMINACION

almadevida@outlook.c
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CIUDAD

MODALIDAD ACADEMICA

INSTITUCION

TITULO OBTENIDO

FECHA DE TERMINACION

CIUDAD
3 — CAPACITACIONES - (CURSOS, SEMINARIOS, DIPLOMADOS)
INSTITUCION FORMACION FECHA DE CULMINACION
DIA MES ANO
INSTITUTO TECNICO | DIPLOMADO IMAGINACION, JUEGO, ARTES 29 09 2023
RENACER PUTUMAYO Y MEDIO AMBIENTE EN LA INFANCIA
COMFAMILIAR PUTUMAYO CURSO BASICO EN SISTEMAS WORD 14 08 2014
CORPORACION DiIA DE LA ENCUENTRO INTERNACIONAL DE JUEGOS 07 11 2014
NINEZ Y LUDOTECAS
UNIVERSIDAD DE NARINO SEMINARIO PSICOLOGIA INFANTIL 19 10 2002
INSTITUCION SEMINARIO TALLER METODOLOGIA DE LA 31 03 2001
UNIVERSITARIA CESMAG EDUCACION FISICA EN NIVEL
PREESCOLAR
INSTITUCION SEMINARIO TALLER PLAN DE 12 03 2005

UNIVERSITARIA CESMAG

MEJORAMIENTO UN RETO PEDAGOGICO

4 - FORMACION ACADEMICAS EN CURSO

INSTITUCION

TITULO A OBTENER

TIEMPO CURSADO

almadevida
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Relacione su experiencia laboral o de prestacion de servicios en estricto orden cronolégico comenzando por el actual.

5 — EXPERIENCIA LABORAL

EMPLEO ACTUAL
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
FUNDACION ALMA DE VIDA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO SAN MIGUEL almadevida@autloo.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO DIRECCION ENTIDAD

3214893186-3217748798

1 DE ABRIL 2025

B/ SIETE DE AGOSTO

CARGO ACTUAL

DEPENDENCIA

AGENTE EDUCATIVA

PRIMERA INFANCIA

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
FUNDACION FRATERNIDAD X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO SAN MIGUEL funfraternidad@gmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
4296786 01 MARZO 2024 15 DICIEMBRE 2024
CARGO DEPENDENCIA DIRECCION

AGENTE EDUCATIVA

PRIMERA INFANCIA

B/ SIETE DE AGOSTO

MOTIVO DEL RETIRO

TERMINACION DE CONTRATO

almadevida@outlook.com @
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EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
FUNDACION FRATERNIDAD X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO SAN MIGUEL funfraternidad@gmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
4296786 24 ENERO 2023 15 DICIEMBRE 2023
CARGO DEPENDENCIA DIRECCION

AGENTE EDUCATIVA

PRIMERA INFANCIA

B/ SIETE DE AGOSTO

MOTIVO DEL RETIRO

TERMINACION DE CONTRATO

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
HORIZONTES FUNDACION X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO SAN MIGUEL doraluz@hotmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
4345344 24 ENERO 2022 24 DICIEMBRE 2022
CARGO DEPENDENCIA DIRECCION

AGENTE EDUCATIVA

PRIMERA INFANCIA

NUEVE DE ABRIL

MOTIVO DEL RETIRO

TERMINACION DE CONTRATO

wutlook.com @

almadevida
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EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
HORIZONTES FUNDACION X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO SAN MIGUEL doraluz@hotmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
4345344 19 MARZO 2021 31 DICIEMBRE 2021
CARGO DEPENDENCIA DIRECCION

AGENTE EDUCATIVA

PRIMERA INFANCIA

NUEVE DE ABRIL

MOTIVO DEL RETIRO

TERMINACION DE CONTRATO

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
FUNDACION FRATERNIDAD X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
PUTUMAYO SAN MIGUEL funfraternidad@gmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3128676503 01 FEBRERO 2018 30 NOVIEMBRE 2018
CARGO DEPENDENCIA DIRECCION

AGENTE EDUCATIVA

PRIMERA INFANCIA

NUEVE DE ABRIL

MOTIVO DEL RETIRO

TERMINACION DE CONTRATO

almadevida@outlook.com @
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6 — TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

OCUPACION ANOS MESES
PRIMERA INFANCIA 10
EDUCACION FORMAL 7 5
TOTAL, TIEMPO EXPERIENCIA 17 5

7 — FIRMA DEL CONTRATISTA

Para todos los efectos legales, certifico que los datos por mi anotados en el presente formato Unico de hoja de vida,
son veraces, (articulo 50. De la ley 190/95).

NOMBRE COMPLETO CIUDAD FECHA
ALBA LILIANA TUTISTAR RRUIZ PUTUMAYO 21/06/2025
FIRMA
’-()/44—/‘/‘ - J y

3214

U

almacdevidal

893186 &
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UNIVERSIDAD
CESMAG

ACTA DE GRADO No. 005 de 2005
(septiembre 23)

DE: ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ

En la ciudad de Pasto, a los 23 dias del mes de septiembre del afio 2005, en cumplimiento de la
Resolucién numero 122 de septiembre de 2005, emanada de la Rectoria de la 1.U. CESMAG, se
reuniercn: el Rector, Vicerrector Académico, Decana de la facultad de Educacion y la Secretaria
General, con el fin de celebrar la ceremonia de grado de: ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ, con cédula
de ciudadania No. 59.835.499, expedida en Pasto (N).

Por haber cumplido la totalidad de requisitos exigidos por las Leyes y los Reglamentos de la Institucion,
el Rector de la |.U. Cesmag tomd al graduando (a) el juramento de rigor y le hizo entrega del Diploma
que acredita su idoneidad como:

LICENCIADA EN EDUCACION PREESCOLAR

Titulo que se expide de conformidad con la Resolucion Rectoral de Grado y en virtud de las facultades
otorgadas a la Entidad por el Honorable Consejo Directivo de la I.U. Cesmag y el Ministerio de
Educacion Nacional.

En constancia se firma por quienes en esta graduacion intervinieron.

RECTOR (E) (FDO) GERSON ERASO ARCINIEGAS
VICERRECTOR ACADEMICG  (FDO) GERSON ERASO ARCINIEGAS
DECANA DE FACULTAD (FDO) CLARA INES MARTOS GUASTUMAL
SECRETARIA GENERAL (FDO) LEONOR GARZON MERA

Es fiel copia de la original. Se expide er-San Juan de Pasto, a los 26 dias de febrero de 2020.
7 e

v L ) ¢
’{_ L4 3 A )
I\(CIO SALAZAR ANDRADE

/ Secretario General
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Hace constar que:

ALBA LILIANA THTSTAR RULZ

Con Cedula de Ciudadania No. 59835499

Curso y Aprobi |a accion de formacidn la cual corresponde al proceso de contrapartida y valor agregado para el afio 2020

Ol el Do Lo Ghan [enca (o 104 o 201

Con una duracion de 60 Horas
En constancia de lo anterior, se firma en Popayan, al primer (01) dia del mes de Septiembre de dos mil veinte (2020)

, ?«)La[l']ﬂt‘bgbho
R

" Luis ArrfanpielOftiz Argote by Inés Pabon

Representante Legal Talento Humano
Fundacion Gimnasio Moderno del Cauca Fundacion Gimnasio Moderno del Cauca
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Hace constar que:

ALEA LILIANA THTISTAR RUT?

Con Cedula de Ciudadania No. 59835499

Curso y Aprobd la accin de formacidn [a cual corresponde al proceso de contrapartida y valor agregado para el afio 2020

Eiligue Meﬁdolégw Fortiloainds Foteilu- g
@‘Weféh o ﬁﬁmo! § v

Con una duracion de 60 Horas
En constancia de lo anterior, se firma en Popayan, a los veintiocho (28] dias del mes de Octubre de dos mil veinte (2020)

?0\, 'jm'bgbol‘o

Ruby Inés Pabon
Representante Legal Talento Humano

Fundacion Gimnasio Moderno del Cauca Fundacion Gimnasio Moderno del Cauca
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Hace constar que:

LB LILIANA THTIZTAR RUILZ

Con Cedula de Ciudadania No. 59835499

Curso y Aprobé la accidn de formacidn la cual corresponde al proceso de contrapartida y valor agregado para el afio 2020

(urso do Fattvacitn &mplmmﬁm " ﬁfmfeﬂw A9l

Con una duracion de 60 Horas
En constancia de lo anterior, se firma en Popayan, a los trece (13) dias del mes de Julio de dos mil veinte (2020)

Ry T Rbh )
Ruby Inés Pabon
Representante Legal Talento Humano

Fundacidn Gimnasio Moderno del Cauca Fundacion Gimnasio Moderno del Cauca

T
[ seme=a) -
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Hace constar que:

ALBA LILIANA THTISTAR KU L2

Con Cedula de Ciudadania No. 59835499

Curso y Aprobd la accion de formacidn la cual corresponde al proceso de contrapartida y valor agregado para el afio 2020

%«tmmﬁ ol pe&am{[o [n/mﬂ Y &mfw o (/a[ommx &w(m}w

Con una duracion de 60 Horas
En constancia de lo anterior, se firma en Popayan, a los tres (03] dias del mes de Agosto de dos mil veinte (2020)

Ry Tnter ook O.

Ruby Inés Pabon

Representante Legal Talento Humano
Fundacién Gimnasio Moderno del Cauca Fundacion Gimnasio Moderno del Cauca
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Aprobado por la Secretaria de Educacién, Cultura y Deporte Municipal segiln Resolucién No 00232 del 27 de Febrero de 2006

Hace constar que:

ALEA LLIANA THTITTAR UTZ

Con Cedula de Ciudadania No. 59835499

Curso y Aprobd la accion de formacidn la cual corresponde al proceso de contrapartida y valor agregado para el afio 2020

Rhowat Tianiae Do [ Eiuacin. [nical

Con una duracion de 60 Horas
En constancia de lo anterior, se firma en Popayan, a los veintinueve (29) dias del mes de Septiembre de dos mil veinte (2020)

Ruby Tt Pk O

Ruby Inés Pabon
Representante Legal Talento Humano
Fundacion Gimnasio Moderno del Cauca Fundacion Gimnasio Moderno del Cauca
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Aprobado por b Secretala e Educaciin, Cultur y Degorte Municipal segin Resclucidn No 00292 el 27 de Febrero de 2006

Hace constar que:

ALBA LLIANA THTITAR RUYL2

Con Cedula de Ciudadania No. 59835499

Curso y Aprobd fa accion de formacin la cual corresponde al proceso de contrapartida y valor agregado para el afio 2020

Eiligus Meﬁdo(@w Fortiloamiorts Fatil g
%mu’éh o &ﬁmw § Uihe

Con una duracion de 60 Horas
En constancia de lo anterior, se firma en Popayan, a los veintiocho (28) dias del mes de Octubre de dos mil veinte (2020)

?ob ‘1né,2bo510

Ruby Inés Pabon
Representante Legal Talento Humano
Fundacion Gimnasio Moderno del Cauca Fundacion Gimnasio Moderno del Cauca

| cvovmmamen
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NIT. 891.200.397 - 8
EDUCACION INFORMAL

CONSTANCIA:
ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ

C.C.59.835.499
REALIZO EL CURSO DE:

SISTEMAS ADULTO NIVEL | - WORD
CON UNA DURACION DE TREINTA (30) HORAS

SE FIRMA EN EL MUNICIPIO DEL VALLE DEL GUAMUEZ (PTYO), A LOS TREINTA
(30) DIAS DEL MES DE JUNIO DE DOS MIL CATORCE (2014)

|

LEONARDO SALAS BUCHELLI
Coordinador UL, Sede La Hormiga




Comfomila

NT. 891200337 -8
EDUCACION INFORMAL

CONSTANCIA:
ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ

C.C.59.8354%9

REALIZO EL CURSO DE:

SISTEMAS ADULTO NIVEL Il - EXCEL

CON UNA DURACION DE TREINTA (30) HORAS

« %1/21 de %&m/@nﬂt@t C%m%ar del %/amayo

SE FIRMA EN EL MUNICIPIO DEL VALLE DEL GUAMUEZ (PTYO), A LOS TREINTA

P

T

\ s
LEONARDO SALAS BUCHELL

Coordinador U..S. Sede La Hormiga

(30) DIAS DEL MES DE JULIO DE DOS MIL CATORCE (2014)
|

<>

DAL ATO Rupesr
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NIT. 91.200337 -8
EDUCACION INFORMAL

CONSTANCIA:
ALBA LILIANA TUTISTAR RUiZ

C.C.59.835.499
REALIZO EL CURSO DE:

SISTEMAS ADULTO NIVEL Ill - ACCES

CON UNA DURACION DE TREINTA (30) HORAS

SE FIRMA EN EL MUNICIPIO DEL VALLE DEL GUAMUEZ (PTYO), A LOS TREINTA

(30)

C

LEONARDO SALAS BUCHELLI
inador U.1.S. Sede La Hormiga

S DEL MES DE AGOSTO DE DOS MIL CATORCE (2014)

=

VIGILADO Sy
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FUNDACION e - °
FRATERNIDAD fundacién fraternidad
SV Servicio Social y Cumplimiento
i waiia NIT 900-135.278-5

LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL DE LA FUNDACION FRATERNIDAD

CERTIFICA QUE:

Que, ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ, |dentificada con cedula de ciudadania
numero 59835499, presto sus servicios en la Fundacion Fraternidad como, Agente
Educativo Perfil 1, por contrato laboral a termino fijo, dentro del marco legal del
contrato de aporte nimero 090 de 2023, Modalidad Desarrollo Infantil en medio
Familiar, en el municipio de San Miguel, cuyo objeto es: “Prestar el Servicio de
Atencion y cuidado a nifios y nifias menores de cinco afios, o hasta su ingreso al
grado de transicion y a mujeres gestantes y madres en periodo de lactancia, con el
fin de promover el desarrollo integral de la primera infancia, con calidad, de
conformidad con los lineamientos, manual operativo, las directrices, parametros y
estandares establecidos por ICBF, en el marco de la atencién integral “De cero a
Siempre” en el Departamento del Putumayo, de acuerdo a las siguientes

especificaciones.

Contrato de | Tipo de | Fecha Fecha Estado de | Cargo Salario Mensual
Aporte N contrato inicio  de | terminacién | contrato desempenado
contrato de contrato
090 DE | Contrato 10 de | 15 de | Termino de | Agente $1.374.194+auxilio
2023 laboral a | febrero del | diciembre Contrato Educativo de transporte
término Fijo | 2023 del 2023 perfil 1 - DIMF | $140.606

Se expide la presente a peticién del Interesado.

Dada en Mocoa, Putumayo, a los 15 dias del mes de diciembre de 2023.

Cordialmente:

e L

/X DIA GAVIRIA GOMEZ

CC. 27.355.212 \
Representante Legal )
Fundacion Fratemidad

Calle 6 No. 9-74 BARRIO KENNEDY- MOCOA — PUTUMAYO
TELEFONO: 4296786 — 3107860912
CORREO ELECTRONICO: funfraternidad@gmail.com






fundacion fraternidad

NIT 900-135.278-5

LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL DE LA FUNDACION
FRATERNIDAD.

CERTIFICA:

Que, el(a) sefior(a) ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ, |dentificado(a) con cedula de
ciudadania No. 59835499, laboré en la Fundacion Fraternidad, desarrollando los cargos

que a continuacion relacionamos asi:

NRO. CONVENIO ASIGNACION
SRR | ot | Wi | e | | owean | seame
FUNDACION s contRATo | TERMINACIGN CONTRATO DESEMPERO Auxilio de
FRATERNIDAD Transporte
DOCENTE
Contrato de Contrato a 16 de Enero- 30 de Junio- Vencimiento del 'gmf&'g $1 .063.544
Aporte Nro.249 Término Fijo 2017 2017 plazo San Miguel la +
Dorada. $ 83.140

Dada en Mocoa, a los treinta (30) dias del mes Junio de 2017.

Elaboro: Lucy R ex £
Reviso:

IA/

S /

IRIA GOMEZ

Representante Legal
Fundacion Fraternidad

funfraternidad@gmail.com

Barrié Naranjito calle 6 N° 3B-4
MOCOA-PUTUMAYO

TEL: 4296786







ORIZONTES
UNDACION

Nit. 900114253%-1

ESTRATEGIA DE CERO A SIEMPRE
PROGRAMA PRIMERA INFANCIA

LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL PARA LA EJECUCION DE
CONTRATOS DE APORTES SUSCRITOS CON EL ICBF

REGIONAL PUTUMAYO
Se permite certificar qué:

ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ, identificado (a) con cédula de ciudadania No.
59835499 de PASTO - NARINO, Estuvo vinculado (a) esta entidad mediante
CONTRATO DE TRABAJO A TERMINO FIJO INFERIO A UN ANO, el cual tuvo
una duracion comprendida entre el Veinticuatro (24) de enero (01) de Dos Mil
Veintidos (2022) al Quince (15) de junio (05) de Dos Mil Veintidos (2022),
desempenandose en el cargo de AGENTE EDUCATIVO en el municipio de San
Miguel - Putumayo.

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado (a) a los veinte (20)

dias del mes de junio de 2022.

Representante Legal

DORA LUZ ORT

Proyecto. Jheferson Z.

Sede principal Carrera 7 No. 7-17 Barrio La Estrella
Sede Mocoa Cra. 5 No. 8-52 Barrio Centro Oficina 201
Teléfono 4295469 - 4345344, Email: doraluzor@hotmail.com — horizontesfundacionmocoa@gmail.com
Florencia - Caqueta
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Nit. 9007 142551

ESTRATEGIA DE CERO A SIEMPRE
PROGRAMA PRIMERA INFANCIA

ECONTRATOS DE APORTES SUSCRITOS CON EL ICBF
REGIONAL PUTUMAYO

Se permite certificar que:

ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ, identificado (a) con cédula de cdudadania No.
59835499 de PASTO - NARINO, Estuvo vinculado (a) esta entidad mediante
CONTRATO DE TRABAJO A TERMINO FIJO INFERIO A UN ANO, el cual tuvo
una duracion comprendida entre el Veinticuatro (24) de enero (01) de Dos Mil
Veintidos (2022) al Quince (15) de junio (05) de Dos Mil Veintidos (2022),
desempefiandose en el cargo de AGENTE EDUCATIVO en el municipio de San
Miguel - Putumayo.

La presente certiticacion se expide a solicitud del interesado (a) a los veinte (20)
dias del mes de junio de 2022.

e LCL%:::)CC

DORA LUZ ORTI ALES
Representante

Sede principal Carrera 7 No. 7-17 Barrio La Estrella
Sede Mocoa Cra. 5 No. 8-52 Barrio Centro Oficina 201
Teléfono 4295469 - 4345344, Email: doraluzor@hotmail.com — horizontesfundacionmocoa@gmail.com
Florencia - Caqueta




> T ) JORIZONTES,
oo FUNDACION

it. 9001 1425%-1

ESTRATEGIA DE CERO A SIEMPRE
PROGRAMA PRIMERA INFANCIA

LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL PARA LA EJECUCION DE
CONTRATOS DE APORTES SUSCRITOS CON EL ICBF

REGIONAL PUTUMAYO
Se permite certificar qué:

ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ, identificado (a) con cédula de ciudadania No.
59835499 de PASTO - NARINO, Estd vinculado (a) esta entidad mediante
CONTRATO DE TRABAJO A TERMINO FIJO INFERIO A UN ANO, el cual tuvo
una duracién comprendida entre el Diecinueve (19) de marzo (03) de Dos Mil
Veintiuno (2021) al Treinta (30) de diciembre (12) de Dos Mil Veintiuno (2021)),
desempefiandose en el cargo de AGENTE EDUCATIVO en el municipio de San
Miguel - Putumayo, y devengando una asignacion salarial mensual de UN MILLON

CIENTO OCHENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS VEINTIUN  PESOS
M/CTE($1185221).

La presente certificacién se expide a solicitud del interesado (a) a los siete (07) dias
del mes de enero de 2022.

X@R&%&CQ

DORA LUZ ORTI LES
Representante Legal

Proyecto. Jheferson Z.

Sede principal Carrera 7 No. 7-17 Barrio La Estrella___..
Sede Mocoa Cra: 5 No: 8-52 Barrio Centro Oficina 201
Teléfono 4295469 - 4345344, Emall: doraluzor@hotmail.com - horizontesfundaclonmocoa@gmall.com
Florencla - Caquet3




ORIZONTES
UNDACION

Nit. 900114253-1

ESTRATEGIA DE CERO A SIEMPRE
PROGRAMA PRIMERA INFANCIA

LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL PARA LA EJECUCION DE
CONTRATOS DE APORTES SUSCRITOS CON EL ICBF

REGIONAL PUTUMAYO
Se permite certificar qué:

ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ, identificado (a) con cédula de ciudadania No.
59835499 de PASTO - NARINO, Estuvo vinculado (a) esta entidad mediante
CONTRATO DE TRABAJO A TERMINO FIJO INFERIO A UN ANO, el cual tuvo
una duracién comprendida entre el Veintiocho (28) de junio (06) de Dos Mil
Veintidos (2022) al Veintitres (23) de diciembre (12) de Dos Mil Veintidos (2022),
desempenandose en el cargo de AGENTE EDUCATIVO en el municipio de San
Miguel - Putumayo, y devengando una asignacion salarial mensual de UN MILLON
DOSCIENTOS CINCUENTA Y DOS MIL OCHOCIENTOS VEINTIDOS PESOS
MCTE ($1.252.822).

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado (a) a los quince (15)
dias del mes de diciembre de 2022.

e

DORA LUZ ORT
Representante Legal

Proyecto. Jheferson Z.

Sede principal Carrera 7 No. 7-17 Barrio La Estrella
Sede Mocoa Cra. 5 No. 8-52 Barrio Centro Oficina 201
Teléfono 4295469 - 4345344, Email: doraluzor@hotmail.com — horizontesfundacionmocoa@gmail.com
Florencia - Caqueta



PASTORAL SOCIAL Lecen() W
)

DIOCESIS MOCOA - SIBUNDOY e lF‘ €
BIENESTAR
NIT. 84'6001702-6 SO EAN A Pn oo FAMILIAR

EL DEPARTAMENTO DE RECURSOS HUMANOS DE LA
PASTORAL SOCIAL PARA LA EJECUCION DE CONTRATOS DE
APORTES SUSCRITOS CON EL ICBF

Se permite certificar qué:

En el desarrollo del Contrato de Aportes N° 081 de 2016 suscrito por
esta entidad con el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar —ICBF-,
que tiene como objetivo principal “Garantizar el servicio de educacion
inicial, cuidado y nutricién a nifios y nifias a nifilos menores de 5 afos,
en medio Institucional, en el marco de Ia Atencién Integral y diferencial
a través de acciones pedagogicas, de cuidado calificado y nutricién,
asi como la realizacién de gestiones para promover los derechos de
salud, proteccién y participacién que permitan favorecer su desarrolio
integral.”; ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ , Identificada con cedula
de ciudadania N° 59.835.499 expedida en Pasto (narifio), esta
vinculada a esta entidad mediante Contrato Individual de Trabajo a
Termino Fijo celebrado desde el 25 de ENERO de 2016 hasta el 31 de
OCTUBRE de 20186, desempefiandose en el cargo de MAESTRO en
el Municipio de San Miguel Putumayo, y devengando a titulo de salario
la suma mensual de UN MILLON NUEVEMIL PESOS M/Cte /Cte COP.

($1.009.000).
La presente certificacion se expide a solicitud del interesado el dia 30
de Octubre de 2016.

=
/ Cobome e .
/;/5; = }/5/ ; Fo e . A S,
PBRO. EDGAR OMAR PARRA CLAVIJO
C.C. N° 13.390.464 del Zulia (N.S))
Director General
Pastoral Social-Diécesis Mocoa Sibundoy
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PBX: (571) 446-8888
FAX: (571) 447-3030/40

GENTE éfRTUNAm o

BOGOTA DC-COLOMBIA

CERTIFICA A QUIEN INTERESE:

Que la sefiora TUTISTAR RUIZ ALBA LILIANA Identificada con Cédula de Ciudadania No.
59,835,499 de SAN JUAN DE PASTO, laboro a través de nuestra Organizacion para la empresa
cliente CORPORACION DIA DE LA NINEZ , desempefiando el cargo de LUDOTECARIA (O) en
mision por termino de duracion de la labor u Obra contratada desde el dia 29 de julio de 2014, hasta
el dia 20/11/2014, con una asignacién mensual de UN MILLON DOSCIENTOS TREINTA Y TRES MIL
CIEN PESOS MONEDA CORRIENTE 1.233.100,00

La presente se expide a solicitud de la interesada a los 04 dias del mes de Enero de 2016.

Atentamente,
LILIANA CASTANO ORJUELA
DIRECTORA GESTION HUMANA Y OPERACIONES
Esta certificacion fue expedida a través de un sistema web, por favor verificar su validez en el depar de ina del Grupo Emp VARU.




FUNDACION
= | FUNDACION GIMNASIO MODERNO DEL CAUCA
POPAYAN NIT 900071005-5
La Sccretaria de Educacion, Cultura y Deporte del Municipio de Popayin otorgd la Licencia de Funcionamiento segin
Resolucion 0292 del 27 de Febrero de 2006 para Preescolar, Primaria, Basica Secundaria y Media Académica Jornadas
Manana y Tarde. La Sccretaria de Educacion del Departamento del Cauca otorgo la Licencia de funcionamiento segiin
Resolucién 5211 del 29 de Octubre del 2007 para prestar servicio pablico Educativo,

”r

LA FUNDACION GIMNASIO MODERNO DEL CAUCA

LA SUSCRITA JEFE DE TALENTO HUMANO DE LA FUNDACION GIMNASIO
MODERNO DEL CAUCA

HACE CONSTAR:

Que el(a) Serior(a): ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ, quien se identifica con la cédula
de ciudadania No. 59835499, trabajé con La Fundacién Gimnasio Moderno del Cauca, en
el Municipio de SAN MIGUEL PUTUMAYO, como AGENTE EDUCATIVO, para
atender Poblacion del Programa de Atencion a la Primera Infancia modalidad DIMF,
mediante con contrato de trabajo por duracion de obra o labor contratada con fecha de
iniciacion del 22 de Febrero de 2020 hasta el 31 de Diciembre de 2020, con una
asignacion salarial de UN MILLON CIENTO SESENTA Y SITE MIL NOVECIENTOS
CINCUENTA Y OCHO PESOS MDA CTE ($§1.167.958)

Desemperiando las siguientes funciones:

- Participar en el diseiio del plan de acompariiamiento pedagégico, para la implementacion
de la modalidad, acordes con el proyecto pedagdgico del ICBF, las caracteristicas de la
modalidad y las condiciones particulares de la comunidad, agentes. educativos, y las

familias. -

- Conocer y participar en la construccion de la Ruta Integral de Atencion con el objeto

poder identificar deficiencias o vulneraciones en el desarrollo de los nifios y asi poder

servir de notificadores a la coordinacion, al equipo profesional y a las mismas familias
sobre las deficiencias detectadas.

- Planear las actividades y los recursos para el desarrollo de las acciones pedagogicas.

- Implementar el acompaiiamiento pedagdgico, en coherencia con las caracteristicas y
derechos del desarrollo de los nifios y nifias y el contexto, en procura de un
acomparniamiento pertinente y eficaz.

- Gestiona ante las instancias pertinentes, los recursos que garanticen la adecuada
implementacion de la modalidad y el desarrollo de los encuentros educativos.

- Llevar un registro descriptivo como evidencia de las acciones adelantadas, indicando

como se han desarrollado niiio a nifio.

- Elaborar informes de evaluacion formativa que indiquen los logros alcanzados en la
modalidad en términos de desarrollo de competencias.

- Elaborar material de apoyo educativo, con la participacion de los agentes educativos
comunitarios, a fin de promover el proceso de desarrollo de competencias en los nifios y
nifias, de manera creativa utilizando elementos del medio.

- Retroalimentacion desde su experiencia para el fortalecimiento del quehacer pedagogico
y la visibilizacién de experiencias exitosas de los agentes educativos.

- Acompaniar y orientar las acciones educativas de las familias en la crianza y cuidado de
los nifios y nifias en las condiciones de su hogar y de su entorno social inmediato.

- Movilizar y articular recursos de las familias, comunidades e instituciones para restituir y

_48N-60 Barrio: San Fernando - PBX (57) 8339618 -  Cel. 3152725674
CARRERA 5 No. wavw.fgmc.jimdo.com - gimoderca@fgme.edu.co

POPAYAN - COLOMBIA



== EJNDACION GIMNASIO MODERMO DEL CAUCA,
volnun NIT 900071005-5
La Sceretarfa de Educacion, Cultura y Deporte del Municipio de Popaydn otorgé la Licencia de Funcionamiento segin
Resolucion 0292 del 27 de Febrero de 2006 para Preescolar, Primaria. Basica Secundaria y Media Académica Jomadas
Maiana y Tarde. La Sccretaria de Educacion del Departamento del Cauca otorgo la Licencia de funcionamiento segin
Resolucion 5211 del 29 de Octubre del 2007 para prestar servicio plblico Educativo.

promover la garantia de los derechos de los nifios y ninias.

- Acompariar el proceso de formacion de acuerdo al plan de formacion de familias.

- Organizar y sistematizar la informacion sobre las acciones adelantadas con los niiios,
ninas familias y comunidades.
- Acompaiiar las estrategias definidas para la caracterizacion de los nirios, nifas, familias,
¥ agentes educativos comunitarios.
- Explorar al maximo las capacidades de las niiias y los nifios para potencializarlas desde
el proyecto pedagégico implementado.
- Llevar la asistencia diaria y notificar las ausencias concurrentes para adelantar las
respetivas acciones con las familias.
- Garantizar de forma participativa con las nifias y los niiios que los ambientes
pedagdgicos, el buen trato, y la atencion con amor sea de la mas alta calidad.
- Garantizar el Numero de llamadas y registro de acompanamientos telefonicos mensuales

establecidos por ICBF, a los Usuarios y sus familias, brindado una Atencion Integral y con
Calidad.

Para constancia se firma en Popayan el dia 31 de Diciembre de 2020).

Roby Tnés Rosh O.
RUBY INES PABON VALENCIA
Jefe de Talento Humano

CARRERA 5 No. 48N-60 Barrio: San Fernando - PBX (57) 8339618 -  Ccl. 3152725674
www.fgmc.jimdo.com - gimoderca@fgme.edu.co
POPAYAN - COLOMBIA
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Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

14979492298

001497949229 8

4. Numero de formulario

(415)770

020) C

7212489984(8

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
5 9 8 3 5 4 9 9 1 Impuestos y Aduanas de Puerto Asis 4 6
IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 59835499

Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 [Narifio 5 2 | Pasto 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
TUTISTAR RUIZ ALBA LILIANA

35. Razén social

36. Nombre comercial 37.Sigia

HANAN
LUBICACION

38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Putumayo 8 6 | San Miguel 757
41. Direccion principal

BRR SAN FELIPE LA DORADA

42. Correo electrénico albalili_tr@hotmail.com

43. Codigo postal 44. Teléfong 1 312562 9 2 4 2|45. Teléfono 2

CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
[o010[[20200225||[7 490}/204,701,1 2] 8 5 1 1] | | |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. N N T T O A e T

53. Codlgo|4 9| | | | _J_'J_ N |

49 - No responsable de IVA

Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Regi

stro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos 60. No. de Folios:

SI|:| NO

[

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

TUTISTAR RUIZ ALBA LILIANA
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacién documento PDF: 27-01-2025 07:04:28PM
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Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 20/06/2025 09:33:09 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 59835499 y Nombre:
ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cddigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 118468823 . 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 expedicidon del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda H B Imprimir ]

515 5000

e - Policia Nacional de Colombia COLOMBIA
i Ios v Direccion General - Cra. 59 N2 26 - 21 (. POTENCIA DE LA
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POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 10:03:32 PM horas del 20/06/2025, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 59835499
Apellidos y Nombres: TUTISTAR RUIZ ALBA LILIANA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
Corte Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES” aplica para todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincidn de la
condena o la prescripcion de la pena.

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

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

Direccién: Avenida El Dorado # 75
— 25 barrio Modelia, Bogota D.C.
Atencion administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pmy
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogotd)
Resto del pais: 018000910 112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co
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http://www.policia.gov.co/
https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/preguntas.xhtml
https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/contacto.xhtml
https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/contacto.xhtml
mailto:dijin.araic-atc@policia.gov.co
mailto:dijin.araic-atc@policia.gov.co

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy viernes 20 de
junio de 2025, a las 21:43:54, el nimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cédula de Ciudadania

No. Identificacién

59835499

Caodigo de Verificacion

59835499250620214354

Esta Certificacion es vélida en todo e Territorio Nacional, siempre y cuando €l tipo y himero consignados en €l

respectivo documento de identificacion, coincidan con los agui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, |a firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez paratodos los efectos legales.

Generé: WEB

/7 .

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

®

Con €l Cadigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.

CGE, m—
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES PIB

21:47:56
PRUCURADUNA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 274220015

Bogota DC, 20 de junio del 2025

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 59835499:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del 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,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

Carlos William Rodriguez Millan
Jefe Division de Relacionamiento con el Ciudadano (C)

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.

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



PROCESO F4.P5.ABS 14/11/2019

Y ADQUISICION BIENES Y SERVICIOS
BIENESTAR

FASRIEARE FORMATO AUTORIZACION CONSULTA
INHABILIDADES POR DELITOS SEXUALES CONTRA Version 1 Pagina 1l de 1
NINOS NINAS Y ADOLESCENTES
El(la) suscrito(a) Alba Liliana _Tutistar _Ruiz
identificado con C.C./ C.E./ P.P No. CC 59835499 expedida en pasto - Narifio ,

autorizo libre, expresa e inequivocamente, y exclusivamente para los fines y en los términos sefialados
en la Ley 1918 de 2018 reglamentada por el Decreto 753 de 2019, al Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar Cecilia de la Fuente de Lleras — ICBF con NIT. 899.999.239-2, a consultar mis datos personales en
el registro de inhabilidades por delitos sexuales cometidos contra personas menores edad que
administra el Ministerio de Defensa-Policia Nacional de Colombia, de manera previa a mi eventual
vinculacion laboral, contractual o legal y reglamentaria y, de llegarse a formalizar, cada cuatro (4) meses
a partir del inicio de la misma y mientras se encuentre vigente.

Asi mismo, declaro que conozco que la recoleccién y tratamiento de mis datos se realizard de
conformidad con la normatividad vigente sobre proteccion de datos personales, en especial la Ley 1581
de 2012, el Decreto 1074 de 2015 y la Politica de Tratamiento de Datos Personales publicada en
www.icbf.gov.co, manifestando que he sido informado(a) de forma clara y suficiente de los fines de su
tratamiento.

Se suscribe en la ciudad de _Dorada, San Miguel , el dia veinti uno_(_21 ) de _junio de 2025 _.

Firma sy
Nombre Alba Liliana Tutistar Ruiz
Cédula 59835499

Antes de imprimir este Jocumento... piense en el medio ambiente!

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

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE
2012.



http://www.icbf.gov.co/
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nueva

eps

CERTIFICA QUE

El(La) Sefior(a) ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ identificado(a) con CC 59835499 se
encuentra afiliado a la EPS.

Fecha de Activacion de Servicios: 15/03/2022

Estado de la Afiliacién: Vigente
IPS: E.S.E. HOSPITAL SAGRADO CORAZON DE JESUS - VALLE DEL GUAMUEZ
Categoria: A

La presente certificacion se expide a solicitud del (de la) interesado(a) en Bogota para QUIEN INTERESE, a los 20 dias
del mes 6 del afio 2025.

La certificacion tiene validez de un mes con respecto a la fecha de generacion.

Observaciones:

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

Cordialmente,




porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ, identificado(a) con cédula de ciudadania 59.835.499, se encuentra afiliado(a)
al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 20 de Junio del 2025.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

,Q:

Tenga en cuenta:

Es fundamental que revise periédicamente su Historia Laboral, el capital ahorrado y las semanas que tiene registradas, si
presenta inconsistencias, ingrese a WWW.pOorvenir.com.co y actualice su Historia Laboral.

Grupo

Sociedad Administradora de Fondos de Pensiones y Cesantias S.A. - Nit. 800.144.331-3 Filial de AVA L



https://www.porvenir.com.co/web/personas/inicio

R e MCHRA  BANCOLOMBIA S.A Establecimisnto Bancaria.

VIGILADO

Certificacion
Bancaria

Sabado, 21 de junio de 2025

A guien pueda interesar

Bancolombia S.A. se permite informar que ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ
identificado(a) con CC 59835499, a la fecha de expedicion de esta certificacidn, tiene con
el Banco los siguientes productos:

Fecha Apertura

Producto No. Producto a3aa-mm-dd Estado

Cuenta Ahorros / A la mano 45108680885 2020-03-03 ACTIVO

Ekkk K

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

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

C.H )

Catalina Cortés Uribe.
Gerente Servicios Contact Center & BPO.

~= Bancolombia

Bancolombia nunca solicitara sus datos personales o de sus productos bancarios mediante vinculos de correo electronico. En caso de recibir alguno,

reportelo de inmediato a correosospechoso@bancolombia.com.co

CamScanner
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CERTIFICADO DE AFILIACION
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:
Verificada la base de datos de afiliacion en el Ramo de Riesgos Laborales se evidencioé que, TUTISTAR RUIZ ALBA
LILIANA identificado con CC No. 59835499, registra la siguiente informacion.

Datos del Contratante Datos de la Relaciéon Laboral
Fecha de inicio de cobertura: 01/10/25
Estado Afiliacion: ACTIVO
FUNDACION ALMA DE VIDA - NI. 901345939 Fecha de inicio de Contrato: 01/10/25
Fecha fin de Contrato: 31/10/25
Tipo Vinculacion: INDEPENDIENTE
Clase de Riesgo: 2

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema aplica de forma automatica la novedad

de retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prorroga deberad realizar la correspondiente
novedad para continuar con la cobertura.

Esta certificacion se expide en la ciudad de Mocoa a los 10 dias del mes de octubre de 2025.

Cordialmente,

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES POSITIVA
COMPARNIA DE SEGUROS S.A.
MLRC

Positiva Compadhia de Seguros S.A:
NiL 860.01.1S3~6 | Linea Gratuita Nacionak: (+57) 01-8000-11

3, Cficing 502 LA ASEGURADORA
| DE TODOS LOS
scvare | COLOMBIANOS

Defaensor del Consumidor Financiera: Ano
Bo £ n7(aom) 80 2164 . ~\/

hio de Seguros ‘ @PaositivaCol @ PositivaCol 6‘-‘1:5. tivaSeguros Www'positivc'goV'CO
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AGENTE EDUCATIVO CDI - P1
CONTRATO No. CZH-RP-SM-296
CONTRATISTA: ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ
C.C. No. 59835499 de PASTO
Plazo del contrato TRES (03) MESES
Fechade Inicio Contrato 01 DE JULIO DE 2025
Fechade Terminacion del Contrato 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025
Valor Total $8112789

Entre los suscritos a saber VERONICA ALEJANDRA CABRERA CHAVES, mayor de edad,
vecina de Puerto Asis, identificado con la cédula de ciudadania No. 1.123.202.869 de Puerto
Asis, actuando en calidad de Representante Legal de la FUNDACION ALMA DE VIDA,
identificada con el Nit 901345939-1, persona juridica de derecho privado, sin &nimo de lucro quien
en el presente contrato se llamara, FUNAVI, por una parte, y por la otra ALBA LILIANA
TUTISTAR RUIZ, persona natural, mayor de edad, identificado (a) con cédula de ciudadania
59835499 de PASTO, actia en nombre propio, y que en lo sucesivo se llamard EL
CONTRATISTA, se ha acordado suscribir el presente contrato de prestacion de servicios,
contenido en las clausulas que a continuacion se expresan, y en general por las disposiciones
del Cdadigo Civil aplicables a la materia de qué trata este contrato.

CLAUSULAS:

PRIMERA.- Objeto: Prestar sus servicios profesionales en la FUNDACION ALMA DE VIDA
como AGENTE EDUCATIVO P1 - MODALIDAD INSTITUCIONAL - CDI en el Municipio de
SAN MIGUEL, Departamento del Putumayo, de conformidad al contrato No. 86001912025,
cuyo objeto es “ PRESTAR EL SERVICIO DE ATENCION, EDUCACION INICIAL Y
CUIDADO A NINOS Y NINAS MENORES DE 5 ANOS, O HASTA SU INGRESO AL GRADO
DE TRANSICION, Y A MUJERES GESTANTES Y MADRES EN PERIODO DE LACTANCIA
CON EL FIN DE PROMOVER EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA PRIMERA INFANCIA
CON CALIDAD, DE CONFORMIDAD CON LOS LINEAMIENTOS, MANUAL OPERATIVO, LAS
DIRECTRICES, PARAMETROS Y ESTANDARES ESTABLECIDOS POR EL ICBF, EN EL
MARCO DE LA ATENCION INTEGRAL “ DE CERO A SIEMPRE” SEGUNDA - Obligaciones
Generales a cargo del contratista: A) 1) Cumplir con todas las responsabilidades y
compromisos como Agente Educativa que sefiala el Lineamiento Técnico y Administrativo de la
Modalidad; 2) Realizar la labor contratada cumpliendo estrictamente los niveles de calidad,
puntualidad, diligencia, cuidado y pericia que le sefiale el CONTRATANTE vy los que la labor
imponga; 3) Obrar con plena observancia de principios éticos que exige su labor; 4) Seguir las
directrices determinadas por EL CONTRATANTE en sus cddigos de conducta, manuales,
reglamentos y demas documentos; 5) Colocar al servicio de EL CONTRATANTE, toda su
capacidad normal de trabajo en el desempefio de sus funciones y en las labores anexas, conexas
y complementarias, observando los preceptos del Reglamento interno de trabajo y acatando y
cumpliendo las o6rdenes e instrucciones que le imparta EL CONTRATANTE, y sus
representantes; 6) Asistir y participar activamente en los programas y actividades especiales de
EL CONTRATANTE, independientemente de su fecha, dia u hora, tales como jornadas de
capacitacion, jornadas de crecimiento institucional, evaluacion de rendimiento, evaluacion
institucional y cualquier otro tipo de celebraciones y eventos, prestando su concurso para la
organizacion y éxito de tales realizaciones; 7) Mantenerse actualizado en todos los
conocimientos inherentes a las funciones que le corresponde desarrollar y también en
conocimientos de interés general, preparandose permanentemente con la debida profundidad y

3214893186 @
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almadevida@outlook.com ®
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seriedad; 8) Conservar, mantener y responder por los elementos inherentes al ejercicio de sus
funciones que por inventario le entregue EL CONTRATANTE para el ejercicio de su labor. 9)
Participar en el disefio del plan de acompafiamiento pedagdgico, para la implementacion de la
modalidad, acordes con el proyecto pedagdgico del ICBF, las caracteristicas de la modalidad y
las condiciones particulares de la comunidad, agentes educativos, y las familias. 10) Conocer y
participar en la construccién de la Ruta Integral de Atencion con el objeto poder identificar
deficiencias o vulneraciones en el desarrollo de los nifios y asi poder servir de notificadores a la
coordinacién, al equipo profesional y a las mismas familias sobre las deficiencias detectadas. 11)
Planear las actividades y los recursos para el desarrollo de las acciones pedagogicas. 12)
Implementar el acompafiamiento pedagdgico, en coherencia con las caracteristicas y derechos
del desarrollo de los nifios y nifias y el contexto, en procura de un acompafiamiento pertinente y
eficaz. 13) Gestiona ante las instancias pertinentes, los recursos que garanticen la adecuada
implementacion de la modalidad y el desarrollo de los encuentros educativos. 14) Llevar un
registro descriptivo como evidencia de las acciones adelantadas, indicando como se han
desarrollado nifio a nifio. 15) Elaborar informes de evaluacion formativa que indiquen los logros
alcanzados en la modalidad en términos de desarrollo de competencias. 16) Elaborar material
de apoyo educativo, a fin de promover el proceso de desarrollo de competencias en los nifios y
nifias, de manera creativa utilizando elementos del medio. 17) Participar en las estrategias de
planeacion, seguimiento y evaluacién del proceso. B) Desde el servicio: 1) Participar en el
disefio e implementacién de un proyecto pedagogico que se ajuste a las caracteristicas de la
modalidad, esté alineado con las orientaciones pedagdgicas planteadas a nivel nacional, y
responda a las condiciones individuales y culturales de los nifios, nifias sus comunidades y sus
familias. 2) Realizar la observacion y caracterizacion del desarrollo de los nifios y nifias que
conforman el grupo con el fin de enriguecer la planeacién de las actividades pedagogicas. 3)
Planear semanalmente las actividades pedagdgicas que se realizardn con los nifios y nifias
(Entorno Institucional) teniendo en cuenta que esta planeacion se desarrolle de manera
articulada al Proyecto Pedagdgico y a las necesidades e intereses de los nifios y nifias. 4)
Participar en la construccion de la Ruta Integral de Atenciones con el objeto de identificar
articulaciones para la garantia de derechos de los nifios y nifias en los diferentes entornos en
donde trascurre su vida. 5) Sostener comunicacion permanente con los padres, madres o adultos
responsables de los nifios y nifias con el fin de identificar las situaciones favorables al desarrollo
y promover el restablecimiento de derechos cuando estos sean afectados por inobservancia,
amenaza o vulneracién. 6) Llevar un registro descriptivo como evidencia de las acciones
adelantadas, indicando como se han desarrollado diariamente. 7) Participar en el disefio e
implementacién de las estrategias de planeacién, seguimiento y evaluacion del proceso. C) Con
el talento Humano: 1) Disposicion y participacion en los procesos formativos programados para
la cualificacion del talento humano. 2) Retroalimentacion desde su experiencia para el
fortalecimiento del quehacer pedagdgico y la visibilizacion de experiencias exitosas de los
agentes educativos. D) Con las Familias: 1) Acompafar y orientar las acciones educativas de
las familias en la crianza y cuidado de los nifios y nifias en las condiciones de su hogar y de su
entorno social inmediato. 2) Movilizar y articular recursos de las familias, comunidades e
instituciones para restituir y promover la garantia de los derechos de los nifios y nifias. 3)
Acompabfar el proceso de formacién de acuerdo al plan de formacion de familias. 4) Organizar y
sistematizar la informacién sobre las acciones adelantadas con los nifios, nifias familias y
comunidades. 5) En la modalidad institucional deberan planear, implementar, evaluar y ajustar
el desarrollo de acciones de formacién y acompafiamiento a familias. 6) Acompafar las
estrategias definidas para la caracterizacion de los nifios, nifias, familias, y agentes educativos.
E) Con los nifios: 1) Explorar al méximo las capacidades de las niflas y los nifios para
potencializarlas desde el proyecto pedagdgico implementado. 2) Llevar la asistencia diaria y
notificar las ausencias concurrentes para adelantar las respetivas acciones con las familias. 3)
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Garantizar de forma patrticipativa con las nifias y los nifios que los ambientes pedagdgicos, el
buen trato, y la atencion con amor sea de la més alta calidad. F) Presentacion de informes: 1)
Son mensuales y/o cuando se le requiera, 2) Recepcionar y presentar formatos e informes
propias de sus funciones como Maestra, 3) presentar los informes respectivos a coordinacion, 4)
Presentar los demas informes requeridos por la FUNDACION ALMA DE VIDA y/o ICBF, segln
el desarrollo de sus actividades propias de sus funciones, 5) asi mismo resolver y responder
oportunamente los requerimientos que le realice la Asociacion y el ICBF , en desarrollo de la
Modalidad, esta informacién debe presentarla a la Coordinacion del CDI, y/o Coordinaciéon
General de la FUNDACION ALMA DE VIDA, en medio fisico y/o magnético, 6).
CONFIDENCIALIDAD: La informacion que le sea entregada o a la que tenga acceso la EAS y/o
funcionario, en desarrollo y ejecucion del presente contrato, gozan de confidencialidad y, por
tanto, solo podréa ser usada para fines inherentes a su actividad en desarrollo del contrato, en la
formay bajo las obligaciones de confidencialidad revistas en la Politica de Tratamiento de Datos
Personales. La proteccion es indefinida, por o que no se podra hacer uso de ella ni durante la
ejecucion del contrato ni una vez finalizado. Por tal razén es de estricta obligatoriedad el
Compromiso de confidencialidad y no divulgacion de la informacion. 7). Las demas que surjan
del desarrollo propio de la actividad contractual. PARAGRAFO UNO: Para el desarrollo de su
gestion él Contratista tendra plena independencia, tanto técnica, como directiva y administrativa
en larealizacion de los servicios prestados, lo que quiere decir que no tendra dedicacién exclusiva
para con la Empresa Contratante, ni estara sometido a horario o condiciones de trabajo.
TERCERO: OBLIGACIONES DEL CONTRATANTE 1) Pagar al contratista el valor estipulado
en el presente contrato, previa presentacion del acta de recibo a satisfaccion y de la cuenta de
cobro. 2) Suministrar la informacion y elementos necesarios al CONTRATISTA para la
Ejecucién satisfactoria del objeto del presente contrato. CUARTA Afiliacion a Seguridad
Social: El contratista se obliga a afiliarse al Sistema General de Seguridad Social en Pensiones,
de conformidad a lo establecido en el articulo 15 de la Ley 100 de 1993, modificado por el articulo
3 de la Ley 797 de 2003 y su Decreto Reglamentario 510 de 2003; al Sistema General de
Seguridad Social en Salud de conformidad al articulo 157 de la Ley 100 de 1993, Inciso 1 e inciso
final del Articulo 23 del Decreto 1703 de 2002; y demas normas concordantes y que reglamenten
el asunto. Paragrafo 1. De conformidad con el articulo 18 de la Ley 1122 de 2007 el porcentaje
obligatorio para salud se cotizara sobre una base de la cotizacion maxima de un 40% del valor
mensualizado del contrato. EI mismo porcentaje aplicara para cotizar pension. Paragrafo 2. El
contratista ha manifestado previamente su intencion de afiliarse Sistema General de Riesgos
Profesionales, por consiguiente, dentro de los dos (2) dias siguientes a la celebracién de este
contrato allegara copia a la Administradora de Riegos Profesionales escogida por la contratista.
El monto de la cotizacion sera asumido en su totalidad por el contratista. CONTRATISTA debera
dentro de los cinco (5) dias calendario de cada mes, demostrar y acreditar la respectiva afiliacion
al sistema de seguridad social integral antes citada, de no hacerlo se dara por terminado el
Contrato de Prestacion de Servicios QUINTA. Relacion Laboral: El presente contrato no genera
relacion laboral alguna entre las partes contratantes, por lo tanto, en ninglin caso habra lugar al
reconocimiento de prestaciones sociales. SEXTA. DURACION DEL CONTRATO: El presente
contrato tiene una duracion de TRES (03) MESES, contados a partir de la firma del presente
contrato, que va desde el 01 DE JULIO DE 2025 hasta el 30 DE SEPTIEMBRE DE 2025.
SEPTIMA - Valor y forma de pago: El valor total del contrato asciende a la suma de OCHO
MILLONES CIENTO DOCE MIL SETECIENTOS OCHENTA Y NUEVE PESOS. ($ 8112789),
por concepto de honorarios profesionales pagaderos de la siguiente forma: 1. Por Concepto de
Honorarios: El valor de DOS MILLONES SETECIENTOS CUATRO MIL DOSCIENTOS
SESETA Y TRES PESOS ($ 2704263), pagaderos en Mensualidades cada una o proporcional
al tiempo laborado. Pagos que estaran sujetos a que EI CONTRATISTA presente: a) Copia del
contrato y los soportes de legalizacion (Unicamente para el primer pago). b) Informe mensual de
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cumplimiento de obligaciones contractuales c¢) Certificacion mensual de cumplimiento de
obligaciones contractuales, expedida por el supervisor del contrato. d) Presentacion de
comprobantes de pago de aportes a Seguridad Social Integral (Salud, Pensiones y Riesgos
Profesionales) PARAGRAFO UNO: De conformidad con el Estatuto Tributario, los pagos
agui establecidos estan sujetos a las deducciones establecidas en el Estatuto Tributario por
concepto de Retencién en la fuente y con destino a la Direccibn de Aduanas e Impuestos
Nacionales (DIAN). OCTAVA- Suspension Temporal del Contrato: Por circunstancias de
fuerza mayor o caso fortuito, se podra de comin acuerdo entre las partes, suspender
temporalmente la vigencia del contrato, mediante la suscripcion de un acta donde coste tal
evento, sin que para los efectos del plazo extintivo se compute el tiempo de suspensién, debiendo
el CONTRATISTA ampliar la garantia Unica por el término de la suspensién. Cuando estas
circunstancias afecten las obligaciones del CONTRATISTA, para ser aceptadas, éste debe
comunicarlas por escrito al supervisor del contrato dentro de los cinco (5) dias siguientes a la
fecha de la ocurrencia del hecho con la debida comprobacion. NOVENA Sitio de prestacion
del servicio: El contratista se compromete a prestar el servicio en el Municipio de SAN MIGUEL,
Departamento del Putumayo. DECIMA PRIMERA — INDEMNIDAD Y RESPONSABILIDAD 1.
Indemnidad General: El Contratista mantendra indemne a la FUNDACION ALMA DE VIDA,
sus representantes, directivos y empleados, frente a cualquier reclamo, demanda, accién legal,
gastos, multas o perjuicios que surjan por dafios a personas, propiedades de terceros o a la propia
Fundacion, ocasionados total o parcialmente por actos u omisiones del Contratista, sus
subcontratistas, empleados o agentes, durante la ejecucién del contrato hasta su liquidacion
definitiva. 2. Responsabilidad por Dolo o Culpa Grave: En caso de que los dafios o perjuicios
sean causados por dolo, mala fe, intencion deliberada o negligencia grave del Contratista, este
asumira la total responsabilidad, incluyendo: La reparacion integral de los dafios materiales, El
pago de indemnizaciones por perjuicios directos e indirectos, Los costos legales, incluidos
honorarios de abogados y gastos judiciales en los que incurra la Fundacién, Cualquier sancion
administrativa o penal que pudiera derivarse de tales actos. 3. Reparacion o Pago de Darios: El
Contratista se obliga a reparar los dafios a satisfaccion de la FUNDACION ALMA DE VIDA o, en
caso de que esta lo determine, a pagar su valor equivalente dentro de los 10 dias habiles
siguientes a la notificaciéon. 4. Exclusién de Limitaciones de Responsabilidad: Esta clausula no
estara sujeta a limitaciones de responsabilidad establecidas en otras partes del contrato cuando
medie dolo, culpa grave o incumplimiento intenciona. DECIMA SEGUNDA Multas: En caso de
mora o incumplimiento parcial de las obligaciones a cargo del CONTRATISTA, FUNDACION
ALMA DE VIDA podra imponerle multas diarias y sucesivas a razén del uno por ciento (1x100)
del valor total del contrato, por cada dia calendario que transcurra entre el incumplimiento de la
obligacion sin que el valor total de las multas pueda sobrepasar el diez por ciento (10%) del valor
total del contrato las cuales podran ser descontadas de los créditos a favor del CONTRATISTA
DECIMA SEGUNDA - Penal Pecuniaria: Se establece como penal pecuniaria la suma
equivalente al diez por ciento (10%) del valor total del contrato, suma que FUNDACION
ALMA DE VIDA haréa efectiva en caso de incumplimiento. Pudiendo acudir para el efecto entre
otros a los mecanismos de compensacion de las sumas adeudadas al contratista, cobro de la
garantia, o a cualquier otro medio para obtener el pago. DECIMA TERCERA - Cesién: El
CONTRATISTA no podra ceder total o parcialmente la ejecucién del presente contrato sin la
autorizacion previa y expresa de FUNDACION ALMA DE VIDA, la que podra reservarse las
razones que tenga para negar tal cesion. DECIMA CUARTA - Supervision: La supervision del
presente contrato estara a cargo del Coordinador Técnico de la FUNDACION ALMA DE VIDA
y/o del Coordinador General de la Modalidad, del Centro Zonal LA HORMIGA, quien debera
certificar el cumplimiento del objeto contractual. DECIMA QUINTA - Terminacién Anticipada
del Contrato: Las partes, de comun acuerdo, podran dar por terminado el contrato, mediante la
suscripcion de un Acta donde coste tal evento. DECIMA SEXTA: TERMINACION ANORMAL:
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El incumplimiento de las obligaciones nacidas de este acuerdo de voluntades por una de las
partes, facultara a la otra para dar por terminado el contrato, sin que sea necesario requerimiento
de ninguna indole. DECIMA SEPTIMA: El presente contrato de prestacion de servicios
profesionales independientes presta mérito ejecutivo para las partes. DECIMA OCTAVA. - Las
partes manifiestan que reconocen validez a las estipulaciones convenidas en el presente
contrato, que es el Unico vigente entre ellas, reemplazando y desconociendo cualquier otro verbal
0 escrito anterior.

Para constancia se firma dos ejemplares, en San Miguel (Putumayo)* el dia 01 DE JULIO DE

2025
Por FUNDACION ALMA DE VIDA Por el CONTRATISTA
VERONICA ALEJANDRA CABRERA ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ
Representante legal FUNAVI C.C. 59835499 de PASTO
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AGENTE EDUCATIVO CDI- P1
CONTRATO No. CZH-RP-SM-343
CONTRATISTA: ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ
C.C. No. 59835499 de PASTO
Plazo del contrato UN (01) MES
Fecha de Inicio Contrato 01 DE OCTUBRE DE 2025
Fecha de Terminacion del Contrato 31 DE OCTUBRE DE 2025
Valor Total $2.704.263

Entre los suscritos a saber VERONICA ALEJANDRA CABRERA CHAVES, mayor de edad,
vecina de Puerto Asis, identificado con la cédula de ciudadania No. 1.123.202.869 de Puerto
Asis, actuando en calidad de Representante Legal de la FUNDACION ALMA DE VIDA,
identificada con el Nit 901345939-1, persona juridica de derecho privado, sin animo de lucro quien
en el presente contrato se llamara, FUNAVI, por una parte, y por la otra ALBA LILIANA
TUTISTAR RUIZ, persona natural, mayor de edad, identificado (a) con cédula de ciudadania
59835499 de PASTO, actua en nombre propio, y que en lo sucesivo se llamara EL
CONTRATISTA, se ha acordado suscribir el presente contrato de prestacion de servicios,
contenido en las clausulas que a continuacion se expresan, y en general por las disposiciones
del Codigo Civil aplicables a la materia de qué trata este contrato.

CLAUSULAS:

PRIMERA.- Objeto: Prestar sus servicios profesionales en la FUNDACION ALMA DE VIDA
como AGENTE EDUCATIVO P1 - MODALIDAD INSTITUCIONAL - CDI en el Municipio de
SAN MIGUEL, Departamento del Putumayo, de conformidad al contrato No. 86001912025,
cuyo objeto es “ PRESTAR EL SERVICIO DE ATENCION, EDUCACION INICIAL Y
CUIDADO A NINOS Y NINAS MENORES DE 5 ANOS, O HASTA SU INGRESO AL GRADO
DE TRANSICION, Y A MUJERES GESTANTES Y MADRES EN PERIODO DE LACTANCIA
CON EL FIN DE PROMOVER EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA PRIMERA INFANCIA
CON CALIDAD, DE CONFORMIDAD CON LOS LINEAMIENTOS, MANUAL OPERATIVO, LAS
DIRECTRICES, PARAMETROS Y ESTANDARES ESTABLECIDOS POR EL ICBF, EN EL
MARCO DE LA ATENCION INTEGRAL “ DE CERO A SIEMPRE” SEGUNDA - Obligaciones
Generales a cargo del contratista: A) 1) Cumplir con todas las responsabilidades vy
compromisos como Agente Educativa que senala el Lineamiento Técnico y Administrativo de la
Modalidad; 2) Realizar la labor contratada cumpliendo estrictamente los niveles de calidad,
puntualidad, diligencia, cuidado y pericia que le sefiale el CONTRATANTE y los que la labor
imponga; 3) Obrar con plena observancia de principios éticos que exige su labor; 4) Seguir las
directrices determinadas por EL CONTRATANTE en sus cddigos de conducta, manuales,
reglamentos y demas documentos; 5) Colocar al servicio de EL CONTRATANTE, toda su
capacidad normal de trabajo en el desempefio de sus funciones y en las labores anexas, conexas
y complementarias, observando los preceptos del Reglamento interno de trabajo y acatando y
cumpliendo las o¢rdenes e instrucciones que le imparta EL CONTRATANTE, y sus
representantes; 6) Asistir y participar activamente en los programas y actividades especiales de
EL CONTRATANTE, independientemente de su fecha, dia u hora, tales como jornadas de
capacitacion, jornadas de crecimiento institucional, evaluacion de rendimiento, evaluacion
institucional y cualquier otro tipo de celebraciones y eventos, prestando su concurso para la
organizacién y éxito de tales realizaciones; 7) Mantenerse actualizado en todos los
conocimientos inherentes a las funciones que le corresponde desarrollar y también en
conocimientos de interés general, preparandose permanentemente con la debida profundidad y
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seriedad; 8) Conservar, mantener y responder por los elementos inherentes al ejercicio de sus
funciones que por inventario le entregue EL CONTRATANTE para el ejercicio de su labor. 9)
Participar en el disefio del plan de acompafiamiento pedagdgico, para la implementacion de la
modalidad, acordes con el proyecto pedagdgico del ICBF, las caracteristicas de la modalidad y
las condiciones particulares de la comunidad, agentes educativos, y las familias. 10) Conocer y
participar en la construccion de la Ruta Integral de Atencion con el objeto poder identificar
deficiencias o vulneraciones en el desarrollo de los nifios y asi poder servir de notificadores a la
coordinacion, al equipo profesional y a las mismas familias sobre las deficiencias detectadas. 11)
Planear las actividades y los recursos para el desarrollo de las acciones pedagdgicas. 12)
Implementar el acompafiamiento pedagdgico, en coherencia con las caracteristicas y derechos
del desarrollo de los nifios y nifias y el contexto, en procura de un acompafiamiento pertinente y
eficaz. 13) Gestiona ante las instancias pertinentes, los recursos que garanticen la adecuada
implementacion de la modalidad y el desarrollo de los encuentros educativos. 14) Llevar un
registro descriptivo como evidencia de las acciones adelantadas, indicando como se han
desarrollado nifio a nifio. 15) Elaborar informes de evaluacion formativa que indiquen los logros
alcanzados en la modalidad en términos de desarrollo de competencias. 16) Elaborar material
de apoyo educativo, a fin de promover el proceso de desarrollo de competencias en los nifios y
nifas, de manera creativa utilizando elementos del medio. 17) Participar en las estrategias de
planeacion, seguimiento y evaluacién del proceso. B) Desde el servicio: 1) Participar en el
disefio e implementacion de un proyecto pedagdgico que se ajuste a las caracteristicas de la
modalidad, esté alineado con las orientaciones pedagdégicas planteadas a nivel nacional, y
responda a las condiciones individuales y culturales de los nifios, nifias sus comunidades y sus
familias. 2) Realizar la observacién y caracterizacion del desarrollo de los nifios y nifias que
conforman el grupo con el fin de enriquecer la planeacién de las actividades pedagdgicas. 3)
Planear semanalmente las actividades pedagodgicas que se realizaran con los nifios y nifias
(Entorno Institucional) teniendo en cuenta que esta planeacion se desarrolle de manera
articulada al Proyecto Pedagdgico y a las necesidades e intereses de los nifios y nifias. 4)
Participar en la construccion de la Ruta Integral de Atenciones con el objeto de identificar
articulaciones para la garantia de derechos de los nifios y nifias en los diferentes entornos en
donde trascurre su vida. 5) Sostener comunicacién permanente con los padres, madres o adultos
responsables de los nifios y nifias con el fin de identificar las situaciones favorables al desarrollo
y promover el restablecimiento de derechos cuando estos sean afectados por inobservancia,
amenaza o0 vulneracién. 6) Llevar un registro descriptivo como evidencia de las acciones
adelantadas, indicando como se han desarrollado diariamente. 7) Participar en el disefio e
implementacion de las estrategias de planeacion, seguimiento y evaluacién del proceso. C) Con
el talento Humano: 1) Disposicion y participacion en los procesos formativos programados para
la cualificacion del talento humano. 2) Retroalimentacion desde su experiencia para el
fortalecimiento del quehacer pedagdégico y la visibilizacibn de experiencias exitosas de los
agentes educativos. D) Con las Familias: 1) Acompafar y orientar las acciones educativas de
las familias en la crianza y cuidado de los nifios y nifias en las condiciones de su hogar y de su
entorno social inmediato. 2) Movilizar y articular recursos de las familias, comunidades e
instituciones para restituir y promover la garantia de los derechos de los nifios y nifias. 3)
Acompabfar el proceso de formacién de acuerdo al plan de formacion de familias. 4) Organizar y
sistematizar la informacién sobre las acciones adelantadas con los nifios, nifias familias y
comunidades. 5) En la modalidad institucional deberan planear, implementar, evaluar y ajustar
el desarrollo de acciones de formacién y acompafiamiento a familias. 6) Acompafar las
estrategias definidas para la caracterizacion de los nifios, nifias, familias, y agentes educativos.
E) Con los nifios: 1) Explorar al méximo las capacidades de las nifias y los nifios para
potencializarlas desde el proyecto pedagogico implementado. 2) Llevar la asistencia diaria y
notificar las ausencias concurrentes para adelantar las respetivas acciones con las familias. 3)
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Garantizar de forma participativa con las nifias y los nifios que los ambientes pedagogicos, el
buen trato, y la atencion con amor sea de la mas alta calidad. F) Presentacion de informes: 1)
Son mensuales y/o cuando se le requiera, 2) Recepcionar y presentar formatos e informes
propias de sus funciones como Maestra, 3) presentar los informes respectivos a coordinacién, 4)
Presentar los demas informes requeridos por la FUNDACION ALMA DE VIDA y/o ICBF, segun
el desarrollo de sus actividades propias de sus funciones, 5) asi mismo resolver y responder
oportunamente los requerimientos que le realice la Asociacion y el ICBF , en desarrollo de la
Modalidad, esta informacion debe presentarla a la Coordinacion del CDI, y/o Coordinacion
General de la FUNDACION ALMA DE VIDA, en medio fisico y/o magnético, 6).
CONFIDENCIALIDAD: La informacién que le sea entregada o a la que tenga acceso la EAS y/o
funcionario, en desarrollo y ejecucién del presente contrato, gozan de confidencialidad y, por
tanto, solo podréa ser usada para fines inherentes a su actividad en desarrollo del contrato, en la
forma y bajo las obligaciones de confidencialidad revistas en la Politica de Tratamiento de Datos
Personales. La proteccién es indefinida, por lo que no se podra hacer uso de ella ni durante la
ejecucion del contrato ni una vez finalizado. Por tal razon es de estricta obligatoriedad el
Compromiso de confidencialidad y no divulgacién de la informacion. 7). Las demas que surjan
del desarrollo propio de la actividad contractual. PARAGRAFO UNO: Para el desarrollo de su
gestion él Contratista tendra plena independencia, tanto técnica, como directiva y administrativa
en larealizacion de los servicios prestados, lo que quiere decir que no tendra dedicacién exclusiva
para con la Empresa Contratante, ni estara sometido a horario o condiciones de trabajo.
TERCERO: OBLIGACIONES DEL CONTRATANTE 1) Pagar al contratista el valor estipulado
en el presente contrato, previa presentacion del acta de recibo a satisfacciéon y de la cuenta de
cobro. 2) Suministrar la informacion y elementos necesarios al CONTRATISTA para la
Ejecucién satisfactoria del objeto del presente contrato. CUARTA Afiliacion a Seguridad
Social: El contratista se obliga a afiliarse al Sistema General de Seguridad Social en Pensiones,
de conformidad a lo establecido en el articulo 15 de la Ley 100 de 1993, modificado por el articulo
3 de la Ley 797 de 2003 y su Decreto Reglamentario 510 de 2003; al Sistema General de
Seguridad Social en Salud de conformidad al articulo 157 de la Ley 100 de 1993, Inciso 1 e inciso
final del Articulo 23 del Decreto 1703 de 2002; y demas normas concordantes y que reglamenten
el asunto. Paragrafo 1. De conformidad con el articulo 18 de la Ley 1122 de 2007 el porcentaje
obligatorio para salud se cotizara sobre una base de la cotizacion maxima de un 40% del valor
mensualizado del contrato. EI mismo porcentaje aplicara para cotizar pension. Paragrafo 2. El
contratista ha manifestado previamente su intencion de afiliarse Sistema General de Riesgos
Profesionales, por consiguiente, dentro de los dos (2) dias siguientes a la celebracién de este
contrato allegara copia a la Administradora de Riegos Profesionales escogida por la contratista.
El monto de la cotizacion sera asumido en su totalidad por el contratista. CONTRATISTA debera
dentro de los cinco (5) dias calendario de cada mes, demostrar y acreditar la respectiva afiliacion
al sistema de seguridad social integral antes citada, de no hacerlo se dara por terminado el
Contrato de Prestacion de Servicios QUINTA. Relacion Laboral: El presente contrato no genera
relacion laboral alguna entre las partes contratantes, por lo tanto, en ningliin caso habra lugar al
reconocimiento de prestaciones sociales. SEXTA. DURACION DEL CONTRATO: El presente
contrato tiene una duracion de UN (01) MES, contados a partir de la firma del presente contrato,
que va desde el 01 DE OCTUBRE DE 2025 hasta el 30 DE OCTUBRE DE 2025. SEPTIMA -
Valor y forma de pago: El valor total del contrato asciende a la suma de DOS MILLONES
SETECIENTOS CUATRO MIL DOSCIENTOS SESETA Y TRES PESOS. ($ 2.704.263), por
concepto de honorarios profesionales pagaderos de la siguiente forma: 1. Por Concepto de
Honorarios: El valor de DOS MILLONES SETECIENTOS CUATRO MIL DOSCIENTOS
SESETA Y TRES PESOS ($ 2.704.263), pagaderos en Mensualidades cada una o proporcional
al tiempo laborado. Pagos que estardn sujetos a que EI CONTRATISTA presente: a) Copia del
contrato y los soportes de legalizacion (Unicamente para el primer pago). b) Informe mensual de
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cumplimiento de obligaciones contractuales c) Certificacion mensual de cumplimiento de
obligaciones contractuales, expedida por el supervisor del contrato. d) Presentacion de
comprobantes de pago de aportes a Seguridad Social Integral (Salud, Pensiones y Riesgos
Profesionales) PARAGRAFO UNO: De conformidad con el Estatuto Tributario, los pagos aqui
establecidos estan sujetos a las deducciones establecidas en el Estatuto Tributario por concepto
de Retencion en la fuente y con destino a la Direccién de Aduanas e Impuestos Nacionales
(DIAN). OCTAVA- Suspensién Temporal del Contrato: Por circunstancias de fuerza mayor o
caso fortuito, se podra de comun acuerdo entre las partes, suspender temporalmente la vigencia
del contrato, mediante la suscripcién de un acta donde coste tal evento, sin que para los efectos
del plazo extintivo se compute el tiempo de suspensién, debiendo el CONTRATISTA ampliar la
garantia Unica por el término de la suspension. Cuando estas circunstancias afecten las
obligaciones del CONTRATISTA, para ser aceptadas, éste debe comunicarlas por escrito al
supervisor del contrato dentro de los cinco (5) dias siguientes a la fecha de la ocurrencia del
hecho con la debida comprobacion. NOVENA Sitio de prestacion del servicio: El contratista
se compromete a prestar el servicio en el Municipio de SAN MIGUEL, Departamento del
Putumayo. DECIMA PRIMERA — INDEMNIDAD Y RESPONSABILIDAD 1. Indemnidad
General: El Contratista mantendra indemne a la FUNDACION ALMA DE VIDA, sus
representantes, directivos y empleados, frente a cualquier reclamo, demanda, accion legal,
gastos, multas o perjuicios que surjan por dafios a personas, propiedades de terceros o a la propia
Fundacion, ocasionados total o parcialmente por actos u omisiones del Contratista, sus
subcontratistas, empleados o agentes, durante la ejecucion del contrato hasta su liquidacién
definitiva. 2. Responsabilidad por Dolo o Culpa Grave: En caso de que los dafios o0 perjuicios
sean causados por dolo, mala fe, intencién deliberada o negligencia grave del Contratista, este
asumira la total responsabilidad, incluyendo: La reparacion integral de los dafios materiales, El
pago de indemnizaciones por perjuicios directos e indirectos, Los costos legales, incluidos
honorarios de abogados y gastos judiciales en los que incurra la Fundacion, Cualquier sanciéon
administrativa o penal que pudiera derivarse de tales actos. 3. Reparacion o Pago de Darios: El
Contratista se obliga a reparar los dafios a satisfaccion de la FUNDACION ALMA DE VIDA o, en
caso de que esta lo determine, a pagar su valor equivalente dentro de los 10 dias habiles
siguientes a la notificacion. 4. Exclusién de Limitaciones de Responsabilidad: Esta clausula no
estara sujeta a limitaciones de responsabilidad establecidas en otras partes del contrato cuando
medie dolo, culpa grave o incumplimiento intenciona. DECIMA SEGUNDA Multas: En caso de
mora o incumplimiento parcial de las obligaciones a cargo del CONTRATISTA, FUNDACION
ALMA DE VIDA podra imponerle multas diarias y sucesivas a razén del uno por ciento (1x100)
del valor total del contrato, por cada dia calendario que transcurra entre el incumplimiento de la
obligacién sin que el valor total de las multas pueda sobrepasar el diez por ciento (10%) del valor
total del contrato las cuales podran ser descontadas de los créditos a favor del CONTRATISTA
DECIMA SEGUNDA - Penal Pecuniaria: Se establece como penal pecuniaria la suma
equivalente al diez por ciento (10%) del valor total del contrato, suma que FUNDACION
ALMA DE VIDA hara efectiva en caso de incumplimiento. Pudiendo acudir para el efecto entre
otros a los mecanismos de compensacion de las sumas adeudadas al contratista, cobro de la
garantia, o a cualquier otro medio para obtener el pago. DECIMA TERCERA - Cesion: El
CONTRATISTA no podra ceder total o parcialmente la ejecucion del presente contrato sin la
autorizacion previa y expresa de FUNDACION ALMA DE VIDA, la que podra reservarse las
razones que tenga para negar tal cesion. DECIMA CUARTA - Supervisién: La supervision del
presente contrato estara a cargo del Coordinador Técnico de la FUNDACION ALMA DE VIDA
y/o del Coordinador General de la Modalidad, del Centro Zonal LA HORMIGA, quien debera
certificar el cumplimiento del objeto contractual. DECIMA QUINTA - Terminacién Anticipada
del Contrato: Las partes, de comun acuerdo, podran dar por terminado el contrato, mediante la
suscripcion de un Acta donde coste tal evento. DECIMA SEXTA: TERMINACION ANORMAL:
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El incumplimiento de las obligaciones nacidas de este acuerdo de voluntades por una de las
partes, facultara a la otra para dar por terminado el contrato, sin que sea necesario requerimiento
de ninguna indole. DECIMA SEPTIMA: El presente contrato de prestacién de servicios
profesionales independientes presta mérito ejecutivo para las partes. DECIMA OCTAVA. - Las
partes manifiestan que reconocen validez a las estipulaciones convenidas en el presente
contrato, que es el Unico vigente entre ellas, reemplazando y desconociendo cualquier otro verbal
0 escrito anterior.

Para constancia se firma dos ejemplares, en San Miguel (Putumayo)* el dia 01 DE OCTUBRE

DE 2025
Por FUNDACION ALMA DE VIDA Por el CONTRATISTA
Ve,
VERONICA ALEJANDRA CABRERA ALBA LILIANA TUTISTAR RUIZ
Representante legal FUNAVI C.C. 59835499 de PASTO




	d4ff01fd32c59e4bf3f2e2609e1c57b27737a7014eb8f4cd7c209c86667ed97b.pdf
	122d4e6a4e253e9d2cdf4e6ec97b9665bd85e64699ca31289b577c6fb5bf0b4e.pdf
	5d658f27b9d70a8d5d5a48f913421b067cb1c93915c4bbaeeee7a282f14ffc5f.pdf


	d4ff01fd32c59e4bf3f2e2609e1c57b27737a7014eb8f4cd7c209c86667ed97b.pdf

