FORMATO PARA VERIFICACION DE IDONEIDAD Y EXPERIENCIA \ 1 ,‘\
—_ - PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES O APOYO A LA GESTION 5
NOMBRE DEL L 1
CONTRATISTA CATALINA ANDREA HIDALGO BALLESTERO i EXPERIENCIA i
IDENTIFICACION C.C. 1136886040 : S| CUMPLE :
FORMACION
ACADEMICA Titulo profesional en Derecho con especializacion o posgrado superior relacionada con el objeto a
REQUERIDA contratar

(ESTUDIO PREVIO).

. FECHA DE GRADO (O
ACF:D"‘I'.E"mgLOI;'EL TITULO OBTENIDO: TERMINACION DE MATE(RIAS).
CONTRATISTA _ Abogada 9/12/2016
VERIFICADA Especializacion en derecho procesal ago-19
ANO(S) |[MES(ES DIAS TOTAL
Eggg;;i”gr Venticuatro (24) meses de o 2 I
(ESTUDIO PREVIO): experiencia profesional 24 0 |[720
FECHA DE INGRESO | FECHA DE RETIRO | EXPERIENCIA
NOMBRE EMPRESA O ENTIDAD DIA/MES/ANO DIA/MES/ANO (DIAS)
1|dministrativa Especial para la Atencion y Reparacion Integral a lag 25/01/2024 31/12/2024 342
2pndo Unico de Tecnologias de la informacion y las comunicaciong 8/03/2023 15/07/2023 130
Personeria Distrital de Bogota 12/10/2022 30/01/2023 111
4 Personeria Distrital de Bogota 26/01/2022 25/07/2022 181
5 Secretaria Distrital de Salud 19/03/2021 18/12/2021 275
6 Secretaria Distrital de Salud 19/10/2020 18/03/2021 151
7 0
8 0
9 0
# 0
# 0
# 0
# 0
# 0
# 0
# 0
# 0
# 0
EXPERIENCIA VERIFICADA TOTAL
EQUIVALENCIA (Titulo de posgrado relacionado con el objeto a contratar por Dos (2) afios de experiencia profesional)
1 No aplica 0
[ ToTAL EQUIVALENCIA_
OBSERVACIONES: N/A
Revisados los documentos que soportan el presente tramite contractual, certifico que la persona relacionada
IDONEIDAD: en el pr_esente_z d’oct_Jmento cue_nta con los rlequisitos‘ exigidos para la categoria requerida,_cpn lo cual se
acredita su idoneidad para ejecutar el objeto y obligaciones contractuales pactadas. Adicionalmente
manifiesto que he verificado los respectivos soportes de la hoja de vida.

Firma Elaboré:

Nombre: RODRIGO JOSE GOMEZ OCAMPO
Dependenci Subdirector Administrativo FECHA DE VERIFICACION: || 26/01/2026 |
DIA/MES / ANO
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REGISTRO DE FIRMAS ELECTRONICAS

6. formato de experiencia - Catalina Hidalgo

Ministerio de Tecnologia de la Informacion y las Comunicaciones
gestionado por: azsign.com.co

Id Acuerdo: 20260126-171019-437b69-05834872 Creacioén: 2026-01-26 17:10:19
Estado: Finalizado Finalizacion: 2026-01-26 17:18:53

Escanee el cadigo
para verificacion

Firma: Subdirector Administrativo

Y=

Rodrigo %sé)@’émy/bcampo i

8530898

rgomezo@mintic.gov.co

Subdirector Administrativo

Ministerio de Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones

Elaboracion: Coordinador

CRISTIAN DONCEL PERDOMO

80153992

cdoncel@mintic.gov.co

Coordinador GIT Administracion de Bienes

Ministerio de Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones




REPORTE DE TRAZABILIDAD

6. formato de experiencia - Catalina Hidalgo

Ministerio de Tecnologia de la Informacion y las Comunicaciones

gestionado por: azsign.com.co

Id Acuerdo: 20260126-171019-437b69-05834872 Creacioén: 2026-01-26 17:10:19
Estado: Finalizado Finalizacion: 2026-01-26 17:18:53

Escanee el cadigo
para verificacion

CRISTIAN DONCEL PERDOMO
cdoncel@mintic.gov.co

Env.: 2026-01-26 17:10:22
Lec.: 2026-01-26 17:11:15

Elaboracion . . . Aprobado Res.: 2026-01-26 17:11:19
Cc‘Jo.rdln.ador GIT Admlr’nstra(:lon de Blen-e's IP Res.- 190.145.189.98
Ministerio de Tecnologias de la Informacién y las Canal: Email
Rodrigo José Gémez Ocampo Env.: 2026-01-26 17:11:20
) rgomezo@mintic.gov.co Lec.: 2026-01-26 17:18:49
Firma Aprobado Res.: 2026-01-26 17:18:52

Subdirector Administrativo
Ministerio de Tecnologias de la Informacién y las

IP Res.: 190.145.189.98
Canal: AZSign
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