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CERTIFICADO DE INHABILIDADES E 
INCOMPATIBILIDADES

P á g i n a  1 | 1

El suscrito(a), YUNEIS PAHOLA ORTIZ ESCOBAR   identificado(a) con la cédula de ciudadanía 
número, NO.   1042972523  expedida  en MANATI ATLANTICO  actuando en nombre propio, 
manifiesto que conozco las causales de inhabilidad e incompatibilidad para contratar con las 
entidades públicas, de conformidad con lo establecido en la Constitución Nacional, así como en el 
artículo 8 de la Ley 80 de 1993,  adicionado por el  artículo 18 de la ley 1150 de 2007,  los 
articulos1,2 y 4 de la ley 1474 de 2011 y demás normas concordantes; de las sanciones por  
trasgresión a las mismas establecidas en los artículos 26 numeral 7 de la ley 80 de 1993,asi como 
los efectos legales consagrados en el artículo 44 numeral 1 de la norma precitada, y declaro bajo la 
gravedad de juramento que se entiende prestado con la firma del presente documento, que no me 
encuentro incurso en ninguna de ellas.

Que no me encuentro reportado en el Boletín de Responsables Fiscales de la Contraloría General 
de  la  República,  antecedentes  disciplinarios  de  la  Procuraduría  General  de  la  Nación  y 
antecedentes expedido por parte de la Policía Nacional de Colombia, de conformidad con las 
certificaciones adjuntas.

Declaro que no soy cónyuge, compañero o compañera permanente, y que tampoco tengo vínculo 
de parentesco, hasta el segundo grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil con 
ninguno de los servidores públicos de los niveles directivo, asesor, ejecutivo, o con persona que 
ejerza el control interno o fiscal de la actual administración del Municipio de Soledad.

Conforme  lo  anterior,  manifiesto  ser  el  único  responsable  por  los  efectos  de  la  presente 
declaración,  y  por  lo  tanto asumo todas las consecuencias  jurídicas que ello  acarrea,  tanto 
penales, como disciplinarias y fiscales.

Igualmente, manifiesto saber el contenido del artículo 442 del Código Penal, Artículo modificado 
por el artículo  8  de la Ley 890 de 2004. El que, en actuación judicial o administrativa, bajo la 
gravedad del juramento ante autoridad competente, falte a la verdad o la calle total o parcialmente, 
incurrirá en prisión de seis (6) a doce (12) años.

Me permito suscribir el presente documento en mi calidad de contratista en la E.S.E 

Soledad, 01 de  Agosto de 2025

Firma: 
C.C 1042972523
 Nombre: YUNEIS PAHOLA ORTIZ ESCOBAR 

http://www.secretariasenado.gov.co/senado/basedoc/ley_0890_2004.html#8
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                                                            CERTIENFERMERIAPLUS 

NIT: 1007782997-9 
        CERTIFICA QUE 

YUNEIS PAHOLA ORTIZ ESCOBAR 

IDENTIFICADO(A) CON CEDULA DE CIUDADANIA N° 1042972523 

Asistió al Curso de:  

ATENCIÓN INTEGRAL A LAS ENFERMEDADES PREVALENTES 
DE LA INFANCIA AIEPI 

Con una intensidad horaria de 45 Horas 
ESTE CERTIFICADO ES EXPEDIDO EN LA CIUDAD DE BOGOTA A   LOS 8  DÍAS  DEL MES DE AGOSTO DE 2024, LA PRESENTE CERTIFICACIÓN SE EXPIDE MEDIANTE 

MARCO NORMATIVO PARA LA EDUCACIÓN INFORMAL Y NO CONDUCE A TITULO ALGUNO O CERTIFICACIÓN DE APTITUD OCUPACIONAL.  

 

 

 

 

 

 
ANDREA DAZA 

DIRECTORA ACADEMICA 

  
         STEFANY TAUTIVA 

       GERENTE GENERAL

DECRETO 2150 DE 1995 PARA LA EDUCACIÓN INFORMAL MINISTERIO DE EDUCACIÓN NACIONAL/ RESOLUCIÓN 3100 DE 2019 ESTÁNDAR DE TALENTO HUMANO EDUCACIÓN CONTINUA PARA EL PERSONAL DE LA SALUD 

VIGENCIA DE LA PRESENTE CERTIFICACIÓN DE ASISTENCIA ES DE UN AÑO A PARTIR DE LA GENERACIÓN DE LA MISMA  



 

 

 

                                                                                               

                                                            CERTIENFERMERIAPLUS 

NIT: 1007782997-9 
        CERTIFICA QUE 

YUNEIS PAHOLA ORTIZ ESCOBAR 

IDENTIFICADO(A) CON CEDULA DE CIUDADANIA N° 1042972523 

Asistió al Curso de:  

ESTRATEGIA INSTITUCIONES AMIGAS DE LA MUJER Y LA 
INFANCIA (IAMI) 

Con una intensidad horaria de 45 Horas 
ESTE CERTIFICADO ES EXPEDIDO EN LA CIUDAD DE BOGOTA A   LOS 8  DÍAS  DEL MES DE AGOSTO DE 2024, LA PRESENTE CERTIFICACIÓN SE EXPIDE MEDIANTE 

MARCO NORMATIVO PARA LA EDUCACIÓN INFORMAL Y NO CONDUCE A TITULO ALGUNO O CERTIFICACIÓN DE APTITUD OCUPACIONAL.  

 

 

 

 

 

 
ANDREA DAZA 

DIRECTORA ACADEMICA 

  
         STEFANY TAUTIVA 

       GERENTE GENERAL

DECRETO 2150 DE 1995 PARA LA EDUCACIÓN INFORMAL MINISTERIO DE EDUCACIÓN NACIONAL/ RESOLUCIÓN 3100 DE 2019 ESTÁNDAR DE TALENTO HUMANO EDUCACIÓN CONTINUA PARA EL PERSONAL DE LA SALUD 

VIGENCIA DE LA PRESENTE CERTIFICACIÓN DE ASISTENCIA ES DE UN AÑO A PARTIR DE LA GENERACIÓN DE LA MISMA  



 

 

 

                                                                                               

                                                            CERTIENFERMERIAPLUS 

NIT: 1007782997-9 
        CERTIFICA QUE 

YUNEIS PAHOLA ORTIZ ESCOBAR 

IDENTIFICADO(A) CON CEDULA DE CIUDADANIA N° 1042972523 

Asistió al Curso de:  

VICTIMAS DE ATAQUES CON AGENTES QUIMICOS AQS 
Con una intensidad horaria de 45 Horas 

ESTE CERTIFICADO ES EXPEDIDO EN LA CIUDAD DE BOGOTA A   LOS 8  DÍAS  DEL MES DE AGOSTO DE 2024, LA PRESENTE CERTIFICACIÓN SE EXPIDE MEDIANTE 

MARCO NORMATIVO PARA LA EDUCACIÓN INFORMAL Y NO CONDUCE A TITULO ALGUNO O CERTIFICACIÓN DE APTITUD OCUPACIONAL.  

 

 

 

 

 

 
ANDREA DAZA 

DIRECTORA ACADEMICA 

  
         STEFANY TAUTIVA 

       GERENTE GENERAL

DECRETO 2150 DE 1995 PARA LA EDUCACIÓN INFORMAL MINISTERIO DE EDUCACIÓN NACIONAL/ RESOLUCIÓN 3100 DE 2019 ESTÁNDAR DE TALENTO HUMANO EDUCACIÓN CONTINUA PARA EL PERSONAL DE LA SALUD 

VIGENCIA DE LA PRESENTE CERTIFICACIÓN DE ASISTENCIA ES DE UN AÑO A PARTIR DE LA GENERACIÓN DE LA MISMA  



 

 

 

                                                                                               

                                                            CERTIENFERMERIAPLUS 

NIT: 1007782997-9 
        CERTIFICA QUE 

YUNEIS PAHOLA ORTIZ ESCOBAR 

IDENTIFICADO(A) CON CEDULA DE CIUDADANIA N° 1042972523 

Asistió al Curso de:  

SOPORTE VITAL BASICO (BLS) 
Con una intensidad horaria de 45 Horas 

ESTE CERTIFICADO ES EXPEDIDO EN LA CIUDAD DE BOGOTA A   LOS 8  DÍAS  DEL MES DE AGOSTO DE 2024, LA PRESENTE CERTIFICACIÓN SE EXPIDE MEDIANTE 

MARCO NORMATIVO PARA LA EDUCACIÓN INFORMAL Y NO CONDUCE A TITULO ALGUNO O CERTIFICACIÓN DE APTITUD OCUPACIONAL.  

 

 

 

 

 

 
ANDREA DAZA 

DIRECTORA ACADEMICA 

  
         STEFANY TAUTIVA 

       GERENTE GENERAL

DECRETO 2150 DE 1995 PARA LA EDUCACIÓN INFORMAL MINISTERIO DE EDUCACIÓN NACIONAL/ RESOLUCIÓN 3100 DE 2019 ESTÁNDAR DE TALENTO HUMANO EDUCACIÓN CONTINUA PARA EL PERSONAL DE LA SALUD 

VIGENCIA DE LA PRESENTE CERTIFICACIÓN DE ASISTENCIA ES DE UN AÑO A PARTIR DE LA GENERACIÓN DE LA MISMA  
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Estado de afiliación

Copagos y cuotas moderadoras
¿Pagas copago?

Porcentaje de copago a pagar

¿Pagas cuota moderadora?

Valor a pagar de cuota moderadora

Los grupos poblacionales indígenas, afrocolombianos, raizal, rom o gitano,
discapacitados, víctimas del conflicto y con orientación sexual diversa, tendrán
atención con enfoque diferencial de acuerdo a lo señalado en la normatividad

vigente

Tipo Documento de Identidad
CEDULA DE CIUDADANIA

Documento de Identidad
1042972523

Nombre
YUNEIS PAHOLA ORTIZ ESCOBAR

Municipio de atención
SOLEDAD

Estado Afiliado
ACTIVO

Régimen
CONTRIBUTIVO

Discapacidad
NO

Nivel sisben o Categoría
A

Grupo poblacional
POBLACION SISBENIZADA

Tipo Afiliado
COTIZANTE

Tipo Documento de IdentidadDocumento de Identidad
NA

Nombre
SI

Municipio de atención
4700

Afíliate
aquí

Afíliate aquí

Inicio Nosotros Ser Afiliado Ser Aportante Progra

Inicio Nosotros Consulta tus servicios

Ser Asociado Contacto SIGIRES

Afíliate
aquí

Afíliate aquí

4/8/25, 23:20 Consulta tus servicios - Mutualser EPS

https://www.mutualser.com/ser-afiliado/ 2/5

https://www.mutualser.com/
https://www.mutualser.com/
https://www.mutualser.com/
https://www.mutualser.com/
https://www.mutualser.com/
https://www.mutualser.com/
https://www.mutualser.com/
https://www.mutualser.com/nosotros/
https://www.mutualser.com/ser-afiliado/
https://www.mutualser.com/ser-aportante/
https://www.mutualser.com/programas-de-gestion-del-riesgo/
https://www.mutualser.com/
https://www.mutualser.com/nosotros/
https://www.mutualser.com/ser-afiliado/
https://www.mutualser.com/ser-aportante/
https://www.mutualser.com/ser-asociado/
https://www.mutualser.com/contacto-mutualser/
https://mutualeps.sigires.co/


LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES

CERTIFICA QUE

Verificada  la  base  de  datos  de  afiliados,  el/la  señor/a  YUNEIS  PAHOLA ORTIZ  ESCOBAR  identificado/a  con
documento de identidad Cédula de Ciudadanía número 1042972523, se encuentra afiliado/a desde 13/09/2011 al
Régimen de Prima Media con Prestación Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones  COLPENSIONES.

La presente certificación se expide en Bogotá, el día 04 de agosto de 2025.

Nota:  Certificado  generado  desde  la  página  Web.  Este  documento  no  es  válido  para  el  reconocimiento  de
prestaciones  económicas,  está  sujeto  a  verificación  y  no  tiene  costo  alguno.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Dirección de Afiliaciones
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