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Libartad y Dvcien

FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

ENTIDAD RECEPTORA

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
GUAITARILLA ANDRADE ANGIE CAROLINA
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION GENERO NACIONALIDAD PAIS
cc. CE. PAS No. 1087960827 F el WD NG| G0 ] BRI {0  coLomsia
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.M.
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
CARRERA 1A 5 10 Barrio el manzano
FECHA o | 22 |mes |o1hto [ 1907 |
PAIS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO  NARINO
DEPTO NARINO MUNICIPIO YACUANQUER
MUNICIPIO YACUANQUER TELEFONO 3234343497 EMAIL andradeangie2297 @gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

SECUNDARIA'Y MEDIA)

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE 1o. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110. DE EDUCACION BASICA|

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO | BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1° | 2° | 3° | 4° | 5° 6° | 7° | 8° | 9° 10° 1X1° MES | 12 | ANO | 2013

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA)

ES (ESPECIALIZACION)

MG (MAESTRIA O MAGISTER)

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA)

DOC (DOCTORADO O PHD)

UN (UNIVERSITARIA)

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

MODALIDAD No. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS OBTENIDO N PROFESIONAL
sl NO MES ARIO
AUXILIAR DE EDUCACION A LA PRIMERA
PREGRADO 3 X INFANCIA 08 2019
PREGRADO 3 X TECNICO LABORAL EN CONTABILIDAD 12 2017

3 EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO; EN LA MODALIDAD, ESCRIBA:

INF (EDUCACION INFORMAL)

TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)


mailto:andradeangie2297@gmail.com

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

IDIOMA

LO HABLA LOLEE

LO ESCRIBE

R B MB R B MB

R

B MB

5 EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAI
Centro de rehabilitacion Full Recovery X CSOLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
NARINO TANGUA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3116026702 Dia | 08 | Mes | 04 | Afio | 2024 Dia | 31 | Mes | 12 | Afio | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
AAUXILIAR ADMINISTRATIVO ADMINISTRATIVO Y ARCHIVO Tangua- Barrio los andes
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAI
Fundacién para la educacion, la autogestion y el progreso X CcSOLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
NARINO YACUANQUER
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3155809842 Dia | 26 | Mes | 02 | Afio | 2024 Dia | 31 | Mes | 12 | Afio | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
AUXILIAR PEDAGOGICO ADMINISTRATIVO Y DIRECTIVO Barrio Pedro Leon Torres




EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
Hogar comunitario mis pequefias travesuras X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
NARINO YACUANQUER
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3204687508 Dia | 27 | Mes | 01 | Afio | 2017 Dia | 31 | Mes | 12 | Afio | 2019
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
AUXILIAR PEDAGOGICO ADM. COORDINACION Y DIRECCION Vereda la Aguada

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
Casa de familia X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
NARINO YACUANQUER
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3104185840 Dia | 27 | Mes | 01 | Afio | 2017 Dia | 31 | Mes | 12 | Afio | 2019
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
MAESTRA NINERA AUXILIAR PEDAGOGICO Barrio Mercedario

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
Fundacién de avance y bienestar (FUNDESABI) X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
NARINO YACUANQUER
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

1a es no ia es no

3104139492 Di | 09 | M | 01 | A | 2017 Di | 09 | M | 02 | A | 2018
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ENCUESTADOR DE PROYECTOS ADMNISTRATIVO CARRERA 25 #19-58, Pasto, Narifio

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
Centro de Lubricacion Boyaca X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
NARINO PASTO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

1a es no ia es no

3005608799 pia [ 10 | mes| o1 | aio| 2017 pia [ 10 | mes| o1 [ a0 | 2018
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ADMINISTRADORA - CAJERA ADMINISTRATIVO Y CAJA CALLE 13 Avenida Boyaca

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
Variedades Sophia X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
NARINO YACUANQUER
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3217571420 Dia | 01 | Mes | 02 | Afio | 2014 Dia | 01 | Mes | 02 | Afio | 2015
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

ADMINISTRATIVO CAJERA

ADMNISTRATIVO Y FINANCIERA

CARRERA 3| barrio mercedario




6 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA |PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia: | |Mes: | IAﬁo: | Dia: | | Mes: | | Affo: |
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
7 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA
INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE AROS Y MESES
. TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION _
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 0 0
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 4 10
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 5
EXPERIENCIA DOCENTE 0 0

8 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

Ciudad y fecha de diligenciamiento

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI_NO

_N X ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON LA
ADMINISTRACION PUBLICA

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).

Yacuanquer- 21-01-2026

Carolina Guaitarilla

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA




9 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE.

Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co


http://www.funcionpublica.gov.co/

| FORMULARIO UNICO
DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS

14 ANH Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
Funcion Publica BRaoNk NATURAL
e (LEY 190 DE 1995)

1, DECLARACION JURAMENTADA

1.1, DE BIENES Y RENTAS

IDENTIFICADOCON. GG X CE 3 CON DOMICILIO PRINGIPAL EN
lpli’ Colombia Departamenio n| ~(\Ro [Meniciplo c
Oreccén B| €l Manzono (a 4A - 5-10 |Teetonos 29234343497

Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A:

NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD PARENTESCO

23.949.1494

DECLARO, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 3°, DE LA CONSTITUCION POLITICA DE COLOMBIA Y EN LOS
ARTICULOS 13 Y 14 DE LA LEY 180 DE 1895, PARA TOMAR POSESION PARA RETIRARME PARA ACTUALIZACION
PARA MODIFICAR LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE [QUE LOS UNICOS BIENES Y RENTAS QUE POSEO A LA FECHA,
EN FORMA PERSONAL O POR INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE RELACIONO A CONTINUACION;

@) Los ingresos y rentas que obtuve en el "Ultimo” afio gravable fueron;

CONCEPTO VALOR

SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES 0=

CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS D>
GASTOS DE REPRESENTACION Qs .
ARRIENDOS = 4
|HONORARIOS 8’ S
OTROS INGRESOS Y RENTAS lm.ap =
TOTAL s 2.400.000 -

Mb)mmmmnyulmummmymdm«mm

ENTIDAD FINANCIERA TIPO DE CUENTA 'i:'gi';?‘,?f SEDE DE LA CUENTA SALDO DE LA CUENTA

c) Mis blenes patrimoniales son fos sigulentes:
TIPO DE GIEN IDENTIFICACION DEL BIEN VALOR

EMPLEADOR O CONTRATANTE



11 DE BIENES Y RENTAS (CONTINUACION)
In focha son
) L) 50 . )

d) Las aoreonclas y obligaciones vigentes o

112, OE PARTIGIPACION ENVUNTAS/ CONSEJOS] CORPORACIONES| SOCIEDADES Y ASOCIACIONES
) En la actuslidad participo como miembro do las sigulentes Juntas y consejos directivos:

ENTIDAD O INSTITUCION CALIDAD DE MIEMBRO

b) A la fecha soy socio do las sigulentes corporaciones, socledades y/o asociaciones:

URFORA O S0 DAD O ASO A » A\ VAD D o O
¢)En la actualidad sl NO tengo socledad conyugal o de hecho vigente, con.
NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYUGE DOCUMENTO DE IDENTIFICACION [pe
cc CE. Tl

2. ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

Las activdades oconémicas de cardcter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de
forma acaslonal o permanente son las siguientos.

DETALLE DE LAS ACTIVIDADES FORMA DE PARTICIPACION

&lo\lm_aoﬁg' II\\Q, 3gg£ﬂgg,- 21-04-2026

FIRMA DEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA CIUDAD Y FECHA

g|

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA FUNCION PUBLICA
PBX: (+57) 601 7395658
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La Repiblica de Colombia
® en o osuibher

La Institucion Educativa Pedro Leon Worres
Dacnanquer - Nactiie

SAutorisaba por of Gobierne Wepartamental segin Licencia be
Foncionmmients 2573 8 be Septiembre 30 be 2002

Contiere a:

Angie Carolina Guaitarilla Andrade

T.3. 97012204519 de Pacuanqguer - Nar,

&1 Titulo de:

Wachiller Academico

Por baber cursabo p aprobado les estudios torrespondientes  la €ducacion
fMedia, aprobada mediante Resolucion No. 382 del 18 de Junio de 1006,
be acuredo a log planes p programas bigentes.

G
: ;g",lf/_,
’ ','
A2 O Besg i e wds
¢ Mg Marcels Acteaga Oyeda Tiba Tmagnaiia Obande
ectar Secrrtana
CC Na 13000 002 be Tpnles €4 Na 27 507 020 e Pacsangiint

Snotade al Folto oo el libro be regustrs $20. 01

Bade rn Pacsanquer, 2 los 6 das bel mes e Beriembre de 2013
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Acta de Grado

Acta de Grado No.41

INSCRIFCION S ¥ No.1 9273100
DANE: No. | SIRRS0000 § 8

En of Municymo de Yacuangwer o los sews (6) dias del mes de diciembre del
ado dos mil trece (2013} se reunseron of Rector y Secretaria, en la oficing de
Rectorta de la Institucion Educativa "PEDRO LEON TORRES * autonizada
por el Gobierno Departamental segin Resolucidn No 2573 A de septiembre 30
de 2002 y aprobada mediante Resolucibn No. 382 de juwio dieciocko (15) de
mil novecientos moventa y seis (1996) com of fin de comprobar la sitwacion
wcadimica de cada wno de los estndiantes de dliimo grado & b
MODALNDAD ACADEMICA de La Institucion

Una vez definida la lista de los estudiantes que aprobaron fos estudios
correspondientes @ la especialidad ACADEMICA se procedié a otorgar of
fitulo de BACHILLER ACADEMICO, ol groduando cuypos wombres, apellutos
¥y niimero de documento de identidad se relocionan a contimuacion:

ANGIE CAROLINA GUAITARILLA ANDRADE
T.I No. 97012204519 de Yacuanqguer

Consta de sesemta (60) extudiantes comienza con ef nombre de  ALEX
MARTIN CUAYAL CEBALLOS y termna con of nombre de y YULIETH
ELICETH CEBALLOS AGUIRRE.

Dads en Yacuanguer seis (6) dias def mes de diciembre del atio dos mil

trece (2013)

10
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La Republica de Colombia
y en su Nombre

Institute Teeice %fea/améiww

Con Licencia de Funcionamiento Resolucion No. 0592 del 22 de Marzo de 2012
de la Secretaria de Fducacion Municipal de Pasto

Confiere a:
Sluaitarills S cbads Sagio Ciorolina

Identificado (a) con C.C. No. 1087360827 de Yacuanqguer - Narifio

Cumplidos todos los requisitos académicos y estatutarios exigidos para optar

El Ccmﬁcado de:
W ¢ Financiera.

Con una intensidad horaria de 1100 horas.

En constancia de lo anterior se firma er la ciudad de San luan de Pasto,
3 los 15 dias del mes de Didembre de 2017

'_-;;\S‘liﬂi% %:ﬁ ; /
s ‘:4, _,.-'
Mg Rafad Antonio Rods e 5" _ Ing. Madeline Yomar Caicedo

Rector Coordinadora Academica

Registre ol follo No. 009 Del ibro de 3ctat No. 001
San Juan de Pasto, Dicembre 15 de 2017,

13



INSTITUTO TECNICO
SURCOLOMBIANO

Licencla de Funcionamiento No. 0592 de 2012 Secretaria de Educacion Municipal de Pasto
Licencia de Funcionamiento No. 0324 de 2015 Secretaria de Educacion Municipal de Ipiales
NIT No. 9004527568-8 : :

Acta de Certificacion No 009

PROGRAMA: TECNICO LABORAL POR COMPETENCIAS EN GESTION CONTABLE Y FINANCIERA.
APROBACION DEL PROGRAMA DE FORMACION LABORAL:
Renovacion Resolucion No. 1854 Del 26 De Julio De 2017,

CONSIDERANDO

Que el programa TECNICO LABORAL POR COMPETENCIAS EN GESTION CONTABLE ¥ FINANCIERA con
aprobacidn correspondiente y de conformidad con disposiciones vigentes,

Que el estudiante  Guaitarilla Andrade Angie Carolina
Con Cedula De Ciudadania No. 1087960827 de Yacuanquer - Narifio

Termino satisfactoriamente los estudios del programa TECNICO LABORAL POR COMPETENCIAS EN GESTION
CONTABLE Y FINANCIERA, y cumplid todos los requisitos establecidos par &l programa.

RESUELVE

Otorgarle el centificado en Técnico Laboral por Competencias en Gestidn Contable y Financiera, iuego del
juramento de rigor, se hizo entrega del certificado correspondiente.

En testimonio de lo anteriar, se firma fa presente acta de certificacion, en la ciudad de San Juan de Pasto a

los 15 dias del mes de Diciembre de 2017, _),/:;&‘,mco s
I
ING. MADELINE YOMAR CAICEDO

..'\
reenna,* LI
-~ \f \‘
COORDINADORA ACADEMICA

ernnnpenett

Registro 3 follo No. 005  De! iibva No. GO1
Sen Juan de Pusto, Diclemnbre 15 de 2017

_ asto: Cra. 24 No. 14-22 B/ Santiago - Tel. 720 8428 - Cel, 317 862 €
'a‘z Ipiales: Carrera 4 No. 5-34 B/ Gélgota - Tels. 725 1106 - 775 74
SN www.itsurcolombiano.edu,co 2




4 UNIVERSIDAD MARIANA

LINIVERSIDALD MARIANA

EL PROGRAMA DE INGENIERIA DE SISTEMAS
Certifica que:
ANGIE CAROLINA GUAITARILLA ANDRADE

Identificado(a) con Cédula de Ciudadania No:____ 1087960827

Participo activamente en el curso de

Herramientas para la gestion de negocios electronicos por internet

Realizado el 23, 25 de Marzo vy el 7 de abril de 2021
Con una intensidad de 6 horas

4/‘/ ; ; 22 V4
. ———
Frankhn Eduardo Jiménez Giraldo
Director
Programa Ingenieria de Sistemas

Unsversidad Mariana

San Juan de Pasto 21 de abril de 2021

15



UNIVERSIDAD MARIANA

UNIVERSIDALD MARIANA

EL PROGRAMA DE INGENIERIA DE SISTEMAS
Certifica que:
GUAITARILLAANDRADE ANGIE CAROLINA

Identificado(a) con Cédula de Ciudadania No: 1087960827

Particip6 activamente y aprobé el curso de
MICROSOFT EXCEL INTERMEDIO EN EL ANALISIS DE DATOS

Realizado entre el 23 de agosto y el 5 de noviembre de 2021
Con una intensidad de 32 horas académicas

5 o b
o i
Frankhn Eduardo Jiménez Giraldo
Director
Programa Ingenieria de Sistemas
Universidad Mariana

San Juan de Pasto 6 de diciembre de 2021

16



Centro de Rehabilitacion Integral

bl Koy

EL CENTRO DE REHABILITACION INTEGRAL FULL RECOVERY SAS.
NIT. 901821889

.
L]
o
o)
L
@
©

CERTIFICA:

Que, ANGIE CAROLINA GUAITARILLA ANDRADE, identificada con C.C No.
1.087.960.827 expedida en el Municipio de Yacuanquer (Narifio), laboro en esta
institucion desempefiandose en las funciones de Gestién de correspondencia,
atencion al cliente, organizacién de archivos, gestién de agenda y de expedientes,
a partir del 08 de abril de 2024 hasta el 31 de diciembre de 2024, De lunes a viernes
en los horarios comprendidos de 5 pm a 8 pm y los dias sabados de 8 am a 12 pm.

Durante este tiempo la persona antes mencionada se caracterizo por su excelente
desempefio y cabe resaltar que es muy responsable y cumplidor con sus deberes,
respondiendo asi con las exigencias y expectativas de FULL RECOVERY SAS.

Dado en el Municipio de Tangua, Narifio a los 10 dias del mes de enero del 2025

Cordialmente

849-1
C "t 0 LF]:O::‘;?‘:%,’,’M 51967
CRISTIAN DANIEL SANTACRUZ PRADO
Representante legal

FULL RECOVERY SAS
3116026702

@ Calle 14 No 41-10 Barmie San Juan de Dios — San Jwan de Pamsto 17
o 3155809842
1 Fundepro i@ gmad.com



Yacuanquer, 06 de Noviembre de 2019
A quien le pueda interesar

Por medio de la presente se hace constar que la sefiorita ANGIE CAROLINA
GUAITARILLA ANDRADE identificada con cedula de ciudadania N.
1087.960.827 expedida en Yacuanquer, como una excelente nifiera
plenamente capacitada y con sentido comdn para entender a los nifios; genera
sequridad, confianza y responsabilidad para dejarlo bajo su cuidado.

El servicio de nifiera lo realizo durante un afio de lunes a viernes donde se
destacd por su dedicacion y fomento del aprendizaje autdnomo del nifio. Es
por ello que se recomienda plenamente para futuras contrataciones.

Se suscribe de ustedes

G gqmd rlo 8 (Q‘Uﬁilc
JOHANA MARCELA ROSERO YAMID MOYA CALVACHE

cc. 10B39s8 e87F cc 1.085.2373.305

18
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ATENCION INTECRAL A LA PRIMERA INFANC!A

HOGAR COMUNITARIO MIS PEQUENAS TRAVESURAS
YACUANQUER - NARINO

CONSTANCIA DE EXPERIENCIA LABORAL

El que suscribe, Agente Educativo: ANA GABRIELA CARLOZAMA INSUASTY
identificada con cedula de ciudania No 1.087.959.140 expedida en el municipio de
Yacuanquer certifico que:

ANGIE CAROLINA GUAITARILLA ANDRADE

Identificada con cedula de ciudadania N° 1.087.960.827 que trabajo en la unidad
de servicio, MIS PEQUENAS TRAVESURAS, durante 2 afios comprendidos entre
27 de enero de 2017 y 31 de diciembre de 2019 desempefiando labores como
AUXILIAR PEDAGOGICO, su labor desempefada dentro de la unidad de servicio
fue de una manera apropiada y responsable, generando en los nifios y nifias
confianza y seguridad, brindando una ensefanza adecuada al desarrollo integral.

En constancia se firma en la vereda la aguada del municipio de Yacuanquer a los
23 dias del mes de marzo del afio 2020.

bl 10 Dsrns

Ana Gabriela Carlozama Insuasty
Agente Educativo
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| y UNIDOS POR UN BIENESTAR

v\ AV Nit: 900984022-9
FUNDESABI
Fundaciton de Avance y Bmnestar Socit

San Juan de Pasto, Enero 19 de 2018

FUNDACION DE AVANCE Y BIENESTAR
FUNDESABI
NIT: 900984022

CERTIFICA QUE

La sefiora ANGIE CAROLINA GUAITARILLA ANDRADE, Numero de cedula
1.087.960.827 Expedida en Yacuanquer (Narifio), certifica que la sefiora trabajo
en la FUNDACION DE AVANCE Y BIENESTAR SOCIAL, desde el dia 9 de
Enero de 2017 hasta el 9 de Enero de 2018 , realizando labores de encuestas de
investigacion, control y avance de proyectos desarrollados por la fundacién.

Durante el tiempo de trabajo, su desempefio fue excelente, con responsabilidad y
COMpPromiso.

La presente se expide a solicitud del interesado

Cordialmente

Email: fundesabi@gmail.com
Direccién: Calle 18 No. 25-24 Sebastian de Belalcazar Torre B Oficina 305
Celular: 3104139492-3104417335

20



Yacuanquer, 10 de enero 2020

A quien corresponda:

Por medio de esta carta dejo constancia de que ANGIE CAROLINA
GUAITARILLA ANDRADE, identificada con cedula de ciudadania N.
1087960827, expedida en yacuanquer; laboro en el CENTRO DE
LUBRICACION BOYACA, ubicado en la carrera 15 N 12-15 AV
BOYACA, durante un periodo de 1 afio en las siguientes fechas ( 10
de enero del 2017 hasta el 10 de enero del 2018 ).

Es una persona responsable,comprometida y honesta a la hora de
realizar sus funciones en la area como CAJERA, con una excelente
capacidad de atencion al cliente, rapido aprendizaje y trabajo en

equipo.

A traves de este escrito confirmo que la seforita nombrada
anteriormente puede ser considerada una buena candidata para
futuros procesos de seleccion.

Atentamente:

.-‘I; \
ADMR, JAME ANDRES ENAS AREVALO
cc: 5203845 pasto
HMAP\LIOOS - 213+320559%

21



EL SUSCRITO PROPIETARIO DE VARIEDADES SOPHIA
COMERCIALIZADORA DE VARIEDADES PARA EL HOGAR.
NIT. 34319129-6

CERTIFICA QUE:

La Sefiorita: ANGIE CAROLINA GUAITARILLA ANDRADE, identificada con Cédula
de Ciudadania No. 1.087.960.827 de Yacuanquer (Nar). laboro en Variedades Sophia,
desempeiiando el cargo de VENDEDORA DE MOSTRADOR, desde el 1 de febrero del afio
2014 hasta el 1 de febrero de 2015, en una jornada diurna de 8 horas, devengando un salario
mensual de: TRESCIENTOS MIL PESOS M/CTE ($300.000.00) M/CTE. cuyas funciones
son: planear pedidos de mercancia, ventas, organizar mercancia, llevar inventario de
mercancia, verificar cartera, actualizar la base de datos, supervisar estado de la mercancia,
hacer pedidos, manejar caja, atencion al cliente y demds funciones requeridas por la
Variedades Sophia. Con un tipo de contrato a término INDEFINIDO. En el tiempo que la
conozco se ha comportado de manera ejemplar es muy cumplida con sus obligaciones y una
excelente persona, por ello no tengo queja alguna y me atrevo a recomendarla ante cualquier
interesado.

Para constancia se firma en Yacuanquer, a los dos (24) dias del mes de febrero (02) del afio
(2015) dos mil quince

Atentamente,

AMADA MA&U PALACIOS LATORRE

PROPIETARIA

Direccién: BARRIO MERCEDARIO
Celular: 3217571420 — 3005608799
Yacuanquer-Narifio
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LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Infonmacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR’, hoy miércoles 21 de
enero de 2026, a las 11:58:27, el niunero de identificacion, relacionado a continnacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Ceédula de Ciudadania
|No. Identificacion 1087960827
Cadigo de Verificacion 1087960827260121115827

Esta Certificacion es vilida en todo el Temitorio Nacional, siempre y cuando el tipo ¥ niimero consignados en el

respectivo documento de identificacion, comeidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolueion 220 del 5 de octubre de 2004, Ia finna mecdnica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Generd: WEB

-

e

/
P e 4’

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Con ¢l Coddigo 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,

Pagina 1 de 1
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES s
12.01.57
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 da 01

GENERAL DE LA NACION No. 289410797

Bogoia DC, 21 de enaro del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consuitado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), ed(la) seMor(a) ANGIE CAROLINA GUAITARILLA ANDRADE dentficado(a) con Céduta de cludadania numero 1087960827

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacidn de antecadentes contiens las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento 0 posesitn en cargos que exgan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en e registro Antenor, de acuerdo a los incisos 30 y 4o, del articulo 238 Ley 1952 de 2019

NOTA: £l certifcado de antecedentes dsciplinanos es un documento que contiene las anotaciones e inhabildades generadas por sanciones penales,
disciplinanas, inhabilidades que se deriven de las relaciones contracluaies con ef estado, de los fallas con responsabilidad fscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas profendas contra serndores, ox servidores pablicos y parciutares que desempenen funciones pabicas en
ejercicio de la accdn de repeticidn o lamamsento en garantia  Este documento tiene efectos para acceder al sector pablico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y la ley particular o demas disposiciones vigentes. El Sistema SIR| reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejeculornia rectedas de las autoridades nacionales colombianas En caso de nombramiento o suscripadn de contralos con ef
Estado, es responsabilidad de la Enlidad, validar la informacian de antecedentes del aspirante an la paginag web.

https /Avww procuraduria gov co/Pages/certficado-antecedentes aspx

Carlos Wiksam Roedriguez Millan
Jefe Divison de Relaconamiento 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 Relacianameento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1, Pbx 5878750 ext 13170, Bogota DC
www procuraduna gov co



2111126, 1203 p.m Policia Naconat de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 12:03:41 PM horas del 21/01/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1087960827
Apellidos y Nombres: GUAITARILLA ANDRADE ANGIE CAROLINA

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 extincién de la
condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero 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
i mas cercanas.

Dreccon. Avenids £l Doreas 2 75
= 25 bama Modeds, Bogote 0C
~Hencion administratwe Lunes a
Viemes 800 em & 1200 amy
Z00 pm a 500 pm

Linea de atenoicn al cudadano
S159700 ext. 30442 (Bagots)
Resto oel pais 016000 910 112
Email cinarac

SOEpUICia govie

hiips_Yantecedentes polica gov.co 7005Web. JudicstformAntecedentas xhim| 12
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MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios moresos REDAM, el(ia) ciudadano(a) con numero de
identficacion CC 1087960827 NO SE ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES
ALIMENTARIOS MOROSOS

Esta certificacidn es valida en todo el Territorlo Nacional, slempre y cuandao el tipo y nimero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados

Se expide en Bogota el 21/01/2026 12:18 PM

Cédigo Venficacidn: 3TE1VOCNSJ
Valida hasta: 21/104/2026

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC
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21020 1227 pm

Consuls de hhatdades

CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

La Policfa Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 12:27:25 horas del 21/01/2026, el ciudadano identificada con cédula de cudadania No. 1087960827,
Afoelides y Nombres GUAITARILLA ANDRADE ANGIE CAROLINA

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendrd en cansideratidn por 3 entidad o empresa concejo mumicipal, con NIT 814002119-1 y
su utilizacidn es exclusivamente dentro del proceso de seleccidn al cargo, oficio o profesidn, en cumplimiento de la Ley
1918 del 12/072018 ‘por medio de la cual se estaliece el régimen de inhabilidades 4 quienes hayan sido condenados
por defitas sexuaies comerxdos contra menoves, se cred el registro de inhabilldades y se dictan otras disposiciones”y su
Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 ‘por medio del cual se reglamenta & Ley 1918 de 2018, con observanca de
las Leyes 1581 def 17/10/2012, 1712 del 06/03/201 4y demds normatvidad rectora frente ol tratamierto de datos
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