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CONSTANCIA DE IDONEIDAD Y EXPERIENCIA
LA PERSONERA MUNICIPAL DE FUSAGASUGA
HACE CONSTAR:

fe; se realiz6 la verificacion de los requisitos exigidos en los Estudios Previos para la celebracién del contrato de prestacion de servicios (profesionales o de apoyo a
la gestion) cuyo objeto es: "PRESTAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES COMO PSICOLOGA PARA APOYAR Y FORTALECER LOS PROCESOS DE
DEFENSA, PROMOCION Y PROTECCION DE LOS DERECHOS HUMANOS, LA FAMILIA Y LOS NINOS, NIRAS Y ADOLESCENTES (NNA), QUE DESARROLLA
LA PERSONERIA MUNICIPAL DE FUSAGASUGA, MEDIANTE LA ATENCION, ACOMPARAMIENTO E INTERVENCION PSICOSOCIAL REQUERIDA EN EL
EJERCICIO DE SUS FUNCIONES MISIONALES", con base en los soportes de la hoja de vida aportados por el (la) sefior(a) KAROL DANIELA SABOGAL
JIMENEZ, identificado(a) con cédula de ciudadania namero C.C. No. 1.069.759.334 de Fusagasuga (Cundinamarca), me permito dejar constancia que la persona
arriba mencionada e identificada CUMPLE con Ia IDONEIDAD Y EXPERIENCIA requerida en los ESTUDIOS PREVIOS para desarroliar y ejecutar el objeto
sefialado asi:

FORMACION ACADEMICA EXIGIDA EN LOS ESTUDIOS PREVIOS:

: Licenciatura En ca Con n Educacion Fisica reac
Deportes; AREA DEL CONOCIMIENTO: Ciencias de la educacioén. Nicleo Basico del
FORMACION ACADEMICA conocimiento. Educacién

EXPERIENCIA EXIGIDA EN LOS ESTUDIOS PREVIOS:

TIEMPO DE LA EXPERIENCIA (EN MESES) “Sin experiencia 0 o hasta 35 meses de exp:rioncia relacionada debidamente

FORMACION ACADEMICA ACREDITADA PARA LA CONTRATACION:

TITULOS OBTENIDOS O
NOMBRE DE LOS ESTUDIOs | NOMBRE DE LA INSTITUCION | FECHA TERMINACION FECHADE GRADO | TARJETA PROFESIONAL
EDUCATIVA MATERIAS
ADELANTADOS
INSTITUCION EDUCATIVA
BACHILLER TECNICO EN
GESTION DE S1STemes | MUNICIPAL IJ‘%%% CELESTINO 29/11/2013 29/11/2013 NO APLICA
TRVNCQ E':U‘ B‘DL':‘C" e ESAP CURSANDO 7 SEMESTRE | CURSANDO 7 SEMESTRE NO APLICA
T Rick UDEC 23/03/2022 23/03/2022 NO APLICA
EXPERIENCIA ACREDITADA PARA LA CONTRATACION:
FECHA DE |FECHA DE| TIEMPO DE EXPERIENCIA
ENTIDAD O EMPRESA CONTRATANTE AREA RELACIONADA INGRESO | RETIRO | DIAS Tmscs] — afas
EMPRESA DE SERVICIOS DEPORTIVOS DEPORTIVAY CULTURAL | 10222018 | 1022021 | o | o 3
o] o 0
TOTAL TIEMPO DE EXPERIENGIA ACREDITADA o | o 3
Por lo anterior, una vez revisada y verificada la documentacion prespntada, me permito dejar constancia que la persona arriba mencionada e identificada CUMPLE

con la IDONEIDAD Y EXPERIENCIA requerida en los ESTUDIOS £REVIQS.

hﬂabovo: Solangie Cadena Hortua




