
x

SI NO N/A AAAA MM DD

X 2012 12 1

X 2019 2 5

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA AÑOS MESES DÍAS

2023 3 15 2023 10 15 0 7 0
2023 7 17 2023 8 31 0 1 14
2021 8 15 2022 8 15 1 0 0
2021 9 1 2022 4 15 0 7 14
2021 6 8 2021 9 11 0 3 3
2018 1 8 2019 12 13 1 11 5

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

2 29 36

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA
2026 2 16 2026 9 16 0 7 0
2025 4 4 2025 10 15 0 6 11

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

0 13 11

SÍ

Revisó:

Elaboró:

AMBIETE CONSULTORES
GOMEZ GROUP SERVICES SAS

FORMACIÓN ACADÉMICA REQUERIDA Bachiller- Tecnologo

PROCESO

GESTIÓN CONTRACTUAL

VERIFICACIÓN DE IDONEIDAD Y EXPERIENCIA

CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN

Pública Pública clasificada Pública reservada

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓNTIPO DE IDENTIFICACIÓN 1.083.003.291

12 MESES

EXPERIENCIA DOCENTE 12 MESES

AcademicoTITULO DE BACHILLER

DOCENTE/INSTRUCTOR
FECHA INICIO FECHA FIN

TOTAL

SENA CAAG
SENA CAAG

CUMPLE

1,20

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES) 54,20

TÉCNICO

ESPECIALIZACIÓN

DOCTORADO

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

OTRO:

Salud Ocupacional

CUMPLE

TOTAL

PERFEKOM SAS

SUBTOTAL

EMPLEADOR / NÚMERO DE CTO
FECHA INICIO

SUBTOTAL

CONVERSIÓN AÑOS A MESES

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES)

Grace Carolina Aguilar Curvelo

Subdirector CAAG

ARMANDO ABRIL MONTAÑA

Yenis Mejia Pomares

OBSERVACIONES

0,00

NOMBRE DEL FORMATO

TARJETA O MATRÍCULA PROFESIONAL O 
REGISTRO

Código: GCCON-F-099 

V.01

EXPERIENCIA RELACIONADA

Cédula de ciudadanía

FECHA FIN

UVALDO CONSTRUCIONES SAS
FOREMDE

NOMBRE DEL CANDIDATO YEFRY DAVID HORTA VIZCAINO

TÍTULO PROFESIONAL

TITULO OBTENIDO

MAESTRO, ARTESANO U OTRO

TECNÓLOGO

MAESTRÍA

ANEXOS

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

CBN

CONVERSIÓN AÑOS A MESES 24,00

Se anexan las certificaciones de experiencia aportadas por el candidato. 

0,37

CUMPLE

Se deja constancia que, de conformidad con la verificación del perfil y la experiencia aportada por el candidato, este cumple con los requisitos establecidos por la entidad para la celebración del respectivo contrato de 
servicios.

13,37

CERTIFICACIÓN

RESULTADO DE LA VERIFICACIÓN

CUMPLE



x

SI NO N/A AAAA MM DD

X 2007 11 8

X 1995 4 13

X 1999 10 14

X 2011 7 23

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA AÑOS MESES DÍAS

2018 1 5 2018 6 30 0 5 25
2016 10 3 2016 12 30 0 2 27
2015 4 1 2015 4 24 0 0 23
2014 12 3 2015 1 30 0 1 27
2008 3 15 2010 12 10 2 8 25

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

2 16 127

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA
2025 2 17 2025 12 11 0 9 24
2024 3 19 2024 12 6 0 8 17
2023 9 25 2023 11 17 0 1 22
2023 2 14 2023 5 15 0 3 1
2022 10 26 2022 12 6 0 1 10
2009 10 19 2009 12 19 0 2 0
2009 2 12 2009 5 30 0 3 18
2008 4 18 2008 7 17 0 2 29
2007 9 11 2007 10 30 0 1 19

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

0 30 140

SÍ

Revisó:

Elaboró:

CONVERSIÓN AÑOS A MESES 24,00

Se anexan las certificaciones de experiencia aportadas por el candidato. 

4,67

CUMPLE

Se deja constancia que, de conformidad con la verificación del perfil y la experiencia aportada por el candidato, este cumple con los requisitos establecidos por la entidad para la celebración del respectivo contrato de 
servicios.

34,67

CERTIFICACIÓN

RESULTADO DE LA VERIFICACIÓN

CUMPLE

OBSERVACIONES

0,00

NOMBRE DEL FORMATO

TARJETA O MATRÍCULA PROFESIONAL O 
REGISTRO

Código: GCCON-F-099 

V.01

EXPERIENCIA RELACIONADA

Cédula de ciudadanía

FECHA FIN

CAJAMAG
CENTRO DE TELEFNIA CABANA

NOMBRE DEL CANDIDATO WALTER ALFONSO DEVANS VEGA

TÍTULO PROFESIONAL Administrador de Sistemas y Computacion

TITULO OBTENIDO

MAESTRO, ARTESANO U OTRO

TECNÓLOGO

MAESTRÍA

ANEXOS

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

Grace Carolina Aguilar Curvelo

Subdirector CAAG

ARMANDO ABRIL MONTAÑA

Yenis Mejia Pomares

SUBTOTAL

CONVERSIÓN AÑOS A MESES

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES)

SENA CAAG

SENA CAAG
SENA CAAG

SENA CAAG

SENA CAAG
SENA CAAG
SENA CAAG

TÉCNICO

ESPECIALIZACIÓN
Tecnologica en Desarrollo de Aplicaiones 

para Dispositivos Moviles

DOCTORADO

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

OTRO:

Tecnolgo en Electricidad y 
Telecomunicciones

CUMPLE

TOTAL

CAJAMAG

SUBTOTAL

EMPLEADOR / NÚMERO DE CTO
FECHA INICIO

DOCENTE/INSTRUCTOR
FECHA INICIO FECHA FIN

TOTAL

SENA CAAG
SENA CAAG

CUMPLE

4,23

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES) 44,23

CAJAMAG
CAJAMAG

FORMACIÓN ACADÉMICA REQUERIDA Tecnico - Tecnologo - Profesional

PROCESO

GESTIÓN CONTRACTUAL

VERIFICACIÓN DE IDONEIDAD Y EXPERIENCIA

CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN

Pública Pública clasificada Pública reservada

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓNTIPO DE IDENTIFICACIÓN 12.560.131

12 MESES

EXPERIENCIA DOCENTE 12 MESES

TITULO DE BACHILLER

Tec. N Mantenimiento de Hardware



x

SI NO N/A AAAA MM DD

1996 5 10 1996 5 10

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA AÑOS MESES DÍAS

2018 6 4 2018 12 31 0 6 27
2009 8 10 2015 12 28 6 4 18
2005 3 10 2006 11 22 1 8 12

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

7 18 57

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA
2026 2 2 2026 9 30 0 7 28
2024 2 19 2024 12 13 0 9 24
2023 10 23 2023 11 21 0 0 28
2023 6 25 2023 11 21 0 4 26
2023 6 25 2023 10 21 0 3 26
2018 3 1 2018 12 16 0 9 15
2016 2 28 2016 12 31 0 10 3
2017 2 6 2017 12 16 0 10 10
2016 2 28 2016 12 31 0 10 3

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

0 62 163

SÍ

Revisó:

Elaboró:

ECO SEMBRAR
FINCA DON ELIAS

FORMACIÓN ACADÉMICA REQUERIDA Profesional

PROCESO

GESTIÓN CONTRACTUAL

VERIFICACIÓN DE IDONEIDAD Y EXPERIENCIA

CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN

Pública Pública clasificada Pública reservada

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓNTIPO DE IDENTIFICACIÓN 64.742.217

12 MESES

EXPERIENCIA DOCENTE 12 MESES

TITULO DE BACHILLER

DOCENTE/INSTRUCTOR
FECHA INICIO FECHA FIN

TOTAL

SENA CAAG
SENA CAAG

CUMPLE

1,90

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES) 103,90

TÉCNICO

ESPECIALIZACIÓN

DOCTORADO

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

OTRO:

CUMPLE

TOTAL

SEI INTERPROCOL 

SUBTOTAL

EMPLEADOR / NÚMERO DE CTO
FECHA INICIO

SUBTOTAL

CONVERSIÓN AÑOS A MESES

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES)

SENA CAAG

SENA CAAG
SENA CAAG

SENA CAAG

SENA CAAG
SENA CAAG
SENA CAAG

Grace Carolina Aguilar Curvelo

Subdirector CAAG

ARMANDO ABRIL MONTAÑA

Yenis Mejia Pomares

OBSERVACIONES

0,00

NOMBRE DEL FORMATO

TARJETA O MATRÍCULA PROFESIONAL O 
REGISTRO

Código: GCCON-F-099 

V.01

EXPERIENCIA RELACIONADA

Cédula de ciudadanía

FECHA FIN

NOMBRE DEL CANDIDATO  LILIANA ISABEL REYES LARA

TÍTULO PROFESIONAL Ingeniero Agronomo

TITULO OBTENIDO

MAESTRO, ARTESANO U OTRO

TECNÓLOGO

MAESTRÍA

ANEXOS

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

CONVERSIÓN AÑOS A MESES 84,00

Se anexan las certificaciones de experiencia aportadas por el candidato. 

5,43

CUMPLE

Se deja constancia que, de conformidad con la verificación del perfil y la experiencia aportada por el candidato, este cumple con los requisitos establecidos por la entidad para la celebración del respectivo contrato de 
servicios.

67,43

CERTIFICACIÓN

RESULTADO DE LA VERIFICACIÓN

CUMPLE



x

SI NO N/A AAAA MM DD

X 1996 11 29

X 2011 2 18

X 2005 4 23

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA AÑOS MESES DÍAS

2018 5 18 2018 11 30 0 6 12
2017 1 23 2017 11 30 0 10 7
2016 2 1 2016 11 30 0 9 29
2014 2 1 2014 11 30 0 9 29

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

0 34 77

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA
2025 2 12 2025 12 19 0 10 7
2024 2 5 2024 12 17 0 10 12
2023 11 2 2023 12 15 0 1 13
2023 9 26 2023 10 31 0 1 5
2023 5 16 2023 8 17 0 3 1
2022 2 2 2022 12 17 0 10 15
2021 4 9 2021 11 6 0 6 27
2011 3 4 2011 5 15 0 2 11

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

0 43 91

SÍ

Revisó:

Elaboró:

FUNDACOOEDUMAG
FUNDACOOEDUMAG

FORMACIÓN ACADÉMICA REQUERIDA Profesional 

PROCESO

GESTIÓN CONTRACTUAL

VERIFICACIÓN DE IDONEIDAD Y EXPERIENCIA

CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN

Pública Pública clasificada Pública reservada

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓNTIPO DE IDENTIFICACIÓN 39.047.849

12 MESES

EXPERIENCIA DOCENTE 12 MESES

AcademicoTITULO DE BACHILLER

En Guianza Turistica

DOCENTE/INSTRUCTOR
FECHA INICIO FECHA FIN

TOTAL

SENA CAAG
SENA CAAG

CUMPLE

2,57

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES) 36,57

TÉCNICO

ESPECIALIZACIÓN

DOCTORADO

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

OTRO:

CUMPLE

TOTAL

IDPHU

SUBTOTAL

EMPLEADOR / NÚMERO DE CTO
FECHA INICIO

SUBTOTAL

CONVERSIÓN AÑOS A MESES

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES)

SENA CAAG

SENA CAAG
SENA CAAG

SENA CAAG
SENA CAAG
SENA CAAG

Grace Carolina Aguilar Curvelo

Subdirector CAAG

ARMANDO ABRIL MONTAÑA

Yenis Mejia Pomares

OBSERVACIONES

0,00

NOMBRE DEL FORMATO

TARJETA O MATRÍCULA PROFESIONAL O 
REGISTRO

Código: GCCON-F-099 

V.01

EXPERIENCIA RELACIONADA

Cédula de ciudadanía

FECHA FIN

INSTITUTO LA MILAGROSA

NOMBRE DEL CANDIDATO SONIA ESTHER ZAPATA DAZA

TÍTULO PROFESIONAL Lic. En lenguas Modernas

TITULO OBTENIDO

MAESTRO, ARTESANO U OTRO

TECNÓLOGO

MAESTRÍA

ANEXOS

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

CONVERSIÓN AÑOS A MESES 0,00

Se anexan las certificaciones de experiencia aportadas por el candidato. 

3,03

CUMPLE

Se deja constancia que, de conformidad con la verificación del perfil y la experiencia aportada por el candidato, este cumple con los requisitos establecidos por la entidad para la celebración del respectivo contrato de 
servicios.

46,03

CERTIFICACIÓN

RESULTADO DE LA VERIFICACIÓN

CUMPLE



x

SI NO N/A AAAA MM DD

X 2009 7 17

X 2013 5 29

X 2025 3 14

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA AÑOS MESES DÍAS

2017 12 19 2018 12 19 1 0 0
2014 8 4 2015 2 18 0 6 14
2010 3 5 2010 7 30 0 4 25
2009 8 3 2012 6 30 2 10 27

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

3 20 66

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA
2026 2 2 2026 8 14 0 6 12
2025 2 19 2025 11 28 0 9 9
2024 2 23 2024 11 23 0 9 0
2023 10 24 2023 12 15 0 1 21
2023 6 28 2023 10 21 0 3 23
2023 2 14 2023 6 15 0 4 1
2022 1 25 2022 12 16 0 10 21
2020 10 2 2020 12 19 0 2 17
2020 2 10 2020 9 10 0 7 0
2021 2 3 2021 10 4 0 8 1
2019 2 15 2019 11 29 0 9 14
2017 2 6 2017 12 15 0 10 9
2016 2 18 2016 12 15 0 9 27

0 0 0
0 0 0
0 0 0

0 87 155

SÍ

Revisó:

Elaboró:

MAKRO
FUNDACION CON.CIENCIA

FORMACIÓN ACADÉMICA REQUERIDA Profesional - Magister

PROCESO

GESTIÓN CONTRACTUAL

VERIFICACIÓN DE IDONEIDAD Y EXPERIENCIA

CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN

Pública Pública clasificada Pública reservada

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓNTIPO DE IDENTIFICACIÓN 1.129.574.646

12 MESES

EXPERIENCIA DOCENTE 12 MESES

TITULO DE BACHILLER

DOCENTE/INSTRUCTOR
FECHA INICIO FECHA FIN

TOTAL

SENA CAAG

SENA CAAG
SENA CAAG

CUMPLE

2,20

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES) 58,20

TÉCNICO

ESPECIALIZACIÓN
Especialista en Grencia Integral de la 

Calidad

En Biotecnolog{ia

DOCTORADO

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

OTRO:

CUMPLE

TOTAL

FUNDACION MARIPOSAS AMARILLS MACONDO

SUBTOTAL

EMPLEADOR / NÚMERO DE CTO
FECHA INICIO

SUBTOTAL

CONVERSIÓN AÑOS A MESES

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES)

SENA CAAG

SENA CAAG

SENA CAAG

SENA CAAG

SENA CAAG
SENA CAAG
SENA CAAG

SENA CAAG
SENA CAAG
SENA CAAG

Grace Carolina Aguilar Curvelo

Subdirector CAAG

ARMANDO ABRIL MONTAÑA

Yenis Mejia Pomares

OBSERVACIONES

0,00

NOMBRE DEL FORMATO

TARJETA O MATRÍCULA PROFESIONAL O 
REGISTRO

Código: GCCON-F-099 

V.01

EXPERIENCIA RELACIONADA

Cédula de ciudadanía

FECHA FIN

GRUPO MISU SA

NOMBRE DEL CANDIDATO ELISA CONSUELO RIBÓN RINALDI

TÍTULO PROFESIONAL Microbiologo

TITULO OBTENIDO

MAESTRO, ARTESANO U OTRO

TECNÓLOGO

MAESTRÍA

ANEXOS

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

CONVERSIÓN AÑOS A MESES 36,00

Se anexan las certificaciones de experiencia aportadas por el candidato. 

5,17

CUMPLE

Se deja constancia que, de conformidad con la verificación del perfil y la experiencia aportada por el candidato, este cumple con los requisitos establecidos por la entidad para la celebración del respectivo contrato de 
servicios.

92,17

CERTIFICACIÓN

RESULTADO DE LA VERIFICACIÓN

CUMPLE



x

SI NO N/A AAAA MM DD

X 2014 11 29

X 2023 6 3

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA AÑOS MESES DÍAS

2024 1 15 2025 9 30 1 8 15
2023 6 26 2024 8 28 1 2 2
2022 5 30 2022 11 30 0 6 0

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

2 16 17

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA
2026 2 16 2026 8 14 0 5 28

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

0 5 28

SÍ

Revisó:

Elaboró:

CONVERSIÓN AÑOS A MESES 24,00

Se anexan las certificaciones de experiencia aportadas por el candidato. 

0,93

CUMPLE

Se deja constancia que, de conformidad con la verificación del perfil y la experiencia aportada por el candidato, este cumple con los requisitos establecidos por la entidad para la celebración del respectivo contrato de 
servicios.

5,93

CERTIFICACIÓN

RESULTADO DE LA VERIFICACIÓN

CUMPLE

OBSERVACIONES

0,00

NOMBRE DEL FORMATO

TARJETA O MATRÍCULA PROFESIONAL O 
REGISTRO

Código: GCCON-F-099 

V.01

EXPERIENCIA RELACIONADA

Cédula de ciudadanía

FECHA FIN

NOMBRE DEL CANDIDATO JOAN SEBASTIAN RIVERA PEÑA

TÍTULO PROFESIONAL Ingeniero Ambiental y Sanitario

TITULO OBTENIDO

MAESTRO, ARTESANO U OTRO

TECNÓLOGO

MAESTRÍA

ANEXOS

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

Grace Carolina Aguilar Curvelo

Subdirector CAAG

ARMANDO ABRIL MONTAÑA

Yenis Mejia Pomares

SUBTOTAL

CONVERSIÓN AÑOS A MESES

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES)

TÉCNICO

ESPECIALIZACIÓN

DOCTORADO

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

OTRO:

CUMPLE

TOTAL

COODEUMAG

SUBTOTAL

EMPLEADOR / NÚMERO DE CTO
FECHA INICIO

DOCENTE/INSTRUCTOR
FECHA INICIO FECHA FIN

TOTAL

SENA CAAG

CUMPLE

0,57

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES) 40,57

ALCALDIA DE SANTA MARTA
IROTAMA SAS

FORMACIÓN ACADÉMICA REQUERIDA  Profesional

PROCESO

GESTIÓN CONTRACTUAL

VERIFICACIÓN DE IDONEIDAD Y EXPERIENCIA

CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN

Pública Pública clasificada Pública reservada

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓNTIPO DE IDENTIFICACIÓN 1.083.034.607

12 MESES

EXPERIENCIA DOCENTE 12 MESES

Bachiller AcademicoTITULO DE BACHILLER



x

SI NO N/A AAAA MM DD

X 1997 11 30

X 2008 2 27

X 2011 1 18

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA AÑOS MESES DÍAS

2023 1 17 2023 12 19 0 11 2
2013 1 17 2013 10 30 0 9 13
2012 1 12 2012 12 30 0 11 18
2011 3 7 2011 12 15 0 9 8
2002 2 2 2002 12 6 0 10 4
2001 4 12 2001 12 4 0 7 22

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

0 57 67

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA
2026 2 6 2026 9 30 0 7 24
2025 2 19 2025 12 28 0 10 9
2024 3 4 2024 9 18 0 6 14
2022 1 21 2022 11 5 0 9 14
2019 3 12 2019 11 26 0 8 14
2018 2 16 2018 11 16 0 9 0
2017 2 3 2017 11 30 0 9 27
2016 2 29 2016 11 29 0 9 0
2015 2 24 2015 11 24 0 9 0
2012 1 20 2012 12 10 0 10 20

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

0 86 122

SÍ

Revisó:

Elaboró:

MUPRAGO
FUNDAPIJ

FORMACIÓN ACADÉMICA REQUERIDA Bachiller -Tecnico - Tecnologo

PROCESO

GESTIÓN CONTRACTUAL

VERIFICACIÓN DE IDONEIDAD Y EXPERIENCIA

CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN

Pública Pública clasificada Pública reservada

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓNTIPO DE IDENTIFICACIÓN 85.202.994

12 MESES

EXPERIENCIA DOCENTE 12 MESES

AcademicoTITULO DE BACHILLER

Desarroollo de la Produccion Pecuaria Nivel 
3

DOCENTE/INSTRUCTOR
FECHA INICIO FECHA FIN

TOTAL

SENA CAAG
SENA CAAG

CUMPLE

2,23

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES) 59,23

TÉCNICO

ESPECIALIZACIÓN

DOCTORADO

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

OTRO:

Acuicultura

CUMPLE

TOTAL

AGROPAR

SUBTOTAL

EMPLEADOR / NÚMERO DE CTO
FECHA INICIO

SUBTOTAL

CONVERSIÓN AÑOS A MESES

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES)

SENA CAAG

SENA CAAG
SENA CAAG

SENA CAAG
SENA CAAG

SENA CAAG
SENA CAAG
SENA CAAG

Grace Carolina Aguilar Curvelo

Subdirector CAAG

ARMANDO ABRIL MONTAÑA

Yenis Mejia Pomares

OBSERVACIONES

0,00

NOMBRE DEL FORMATO

TARJETA O MATRÍCULA PROFESIONAL O 
REGISTRO

Código: GCCON-F-099 

V.01

EXPERIENCIA RELACIONADA

Cédula de ciudadanía

FECHA FIN

FUNDAPIJ
I.E.D JOSE BEENAVIDES

NOMBRE DEL CANDIDATO JORGE JOSE ALVARADO GARCIA

TÍTULO PROFESIONAL

TITULO OBTENIDO

MAESTRO, ARTESANO U OTRO

TECNÓLOGO

MAESTRÍA

ANEXOS

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

I.E.D JOSE BEENAVIDES

CONVERSIÓN AÑOS A MESES 0,00

Se anexan las certificaciones de experiencia aportadas por el candidato. 

4,07

CUMPLE

Se deja constancia que, de conformidad con la verificación del perfil y la experiencia aportada por el candidato, este cumple con los requisitos establecidos por la entidad para la celebración del respectivo contrato de 
servicios.

90,07

CERTIFICACIÓN

RESULTADO DE LA VERIFICACIÓN

CUMPLE



x

SI NO N/A AAAA MM DD

X 1986 12 24

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA AÑOS MESES DÍAS

2005 10 7 2024 1 17 18 3 10
1999 1 14 2001 5 31 2 4 17
1996 10 1 1997 12 31 1 2 30
1995 2 5 1995 10 20 0 8 15

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

21 17 72

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA
2026 4 16 2026 8 16 0 4 0
1994 3 1 1994 12 20 0 9 19

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

0 13 19

SÍ

Revisó:

Elaboró:

CONVERSIÓN AÑOS A MESES 252,00

Se anexan las certificaciones de experiencia aportadas por el candidato. 

0,63

CUMPLE

Se deja constancia que, de conformidad con la verificación del perfil y la experiencia aportada por el candidato, este cumple con los requisitos establecidos por la entidad para la celebración del respectivo contrato de 
servicios.

13,63

CERTIFICACIÓN

RESULTADO DE LA VERIFICACIÓN

CUMPLE

OBSERVACIONES

0,00

NOMBRE DEL FORMATO

TARJETA O MATRÍCULA PROFESIONAL O 
REGISTRO

Código: GCCON-F-099 

V.01

EXPERIENCIA RELACIONADA

Cédula de ciudadanía

FECHA FIN

PROGRMA PARA LA REINSERCION

NOMBRE DEL CANDIDATO ACISCLO RICHARD ZAMBRANO ESCUDERO

TÍTULO PROFESIONAL Ingeniero Pesquero

TITULO OBTENIDO

MAESTRO, ARTESANO U OTRO

TECNÓLOGO

MAESTRÍA

ANEXOS

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

Grace Carolina Aguilar Curvelo

Subdirector CAAG

ARMANDO ABRIL MONTAÑA

Yenis  Mejia Pomares

SUBTOTAL

CONVERSIÓN AÑOS A MESES

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES)

TÉCNICO

ESPECIALIZACIÓN

DOCTORADO

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

OTRO:

CUMPLE

TOTAL

S.E DISTRTO DE RIOHACHA

SUBTOTAL

EMPLEADOR / NÚMERO DE CTO
FECHA INICIO

DOCENTE/INSTRUCTOR
FECHA INICIO FECHA FIN

TOTAL

SENA CAAG
SENA CAAG

CUMPLE

2,40

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES) 271,40

ALCALDIA MUNICIPAL SIMITI BOLIVAR
UNIMAG

FORMACIÓN ACADÉMICA REQUERIDA Profesional

PROCESO

GESTIÓN CONTRACTUAL

VERIFICACIÓN DE IDONEIDAD Y EXPERIENCIA

CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN

Pública Pública clasificada Pública reservada

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓNTIPO DE IDENTIFICACIÓN 12.547.220

12 MESES

EXPERIENCIA DOCENTE 12 MESES

TITULO DE BACHILLER



x

SI NO N/A AAAA MM DD

X 2009 12 7

X 2015 11 5

X 2022 4 5

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA AÑOS MESES DÍAS

2021 1 27 2021 11 30 0 10 3
2018 2 5 2018 11 30 0 9 25
2018 5 18 2018 11 30 0 6 12
2017 1 23 2017 11 30 0 10 7
2016 2 1 2016 11 30 0 9 29
2014 2 1 2014 11 30 0 9 29
2016 1 12 2022 6 30 6 5 18

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

6 58 123

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA
2026 2 2 2026 8 14 0 6 12
2025 2 10 2025 12 19 0 10 9
2024 2 5 2024 10 30 0 8 25
2024 11 19 2024 12 13 0 0 24
2023 6 14 2023 9 30 0 3 16
2022 11 11 2022 12 16 0 1 5
2021 4 9 2021 11 6 0 6 27
2011 3 4 2011 5 15 0 2 11

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

0 36 129

SÍ

Revisó:

Elaboró:

INSTITUTO LA MILAGROSA
FORMA T 

CONVERSIÓN AÑOS A MESES 72,00

Se anexan las certificaciones de experiencia aportadas por el candidato. 

4,30

CUMPLE

Se deja constancia que, de conformidad con la verificación del perfil y la experiencia aportada por el candidato, este cumple con los requisitos establecidos por la entidad para la celebración del respectivo contrato de 
servicios.

40,30

CERTIFICACIÓN

RESULTADO DE LA VERIFICACIÓN

CUMPLE

OBSERVACIONES

0,00

NOMBRE DEL FORMATO

TARJETA O MATRÍCULA PROFESIONAL O 
REGISTRO

Código: GCCON-F-099 

V.01

EXPERIENCIA RELACIONADA

Cédula de ciudadanía

FECHA FIN

FUNDACOOEDUMAG
FUNDACOOEDUMAG

NOMBRE DEL CANDIDATO DEBRAY ALFONSO BLANCO YUS

TÍTULO PROFESIONAL
Lic. En Educacion basica con Enfasis en 
Educacion Fisica Recreacion y Deportes

TITULO OBTENIDO

MAESTRO, ARTESANO U OTRO

TECNÓLOGO

MAESTRÍA

ANEXOS

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

Grace Carolina Aguilar Curvelo

Subdirector CAAG

ARMANDO ABRIL MONTAÑA

Yenis Mejia Pomares

SUBTOTAL

CONVERSIÓN AÑOS A MESES

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES)

SENA CAAG

SENA CAAG
SENA CAAG

SENA CAAG
SENA CAAG
SENA CAAG

TÉCNICO

ESPECIALIZACIÓN

DOCTORADO

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

OTRO:

Direccion y Tecnica de Futbol

CUMPLE

TOTAL

CAJAMAG

SUBTOTAL

EMPLEADOR / NÚMERO DE CTO
FECHA INICIO

DOCENTE/INSTRUCTOR
FECHA INICIO FECHA FIN

TOTAL

SENA CAAG
SENA CAAG

CUMPLE

4,10

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES) 134,10

INSTITUTO EDUCATIVO JORDAN
IDPHU

FORMACIÓN ACADÉMICA REQUERIDA Profesional 

PROCESO

GESTIÓN CONTRACTUAL

VERIFICACIÓN DE IDONEIDAD Y EXPERIENCIA

CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN

Pública Pública clasificada Pública reservada

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓNTIPO DE IDENTIFICACIÓN 1.082.964.754

12 MESES

EXPERIENCIA DOCENTE 12 MESES

AcademicoTITULO DE BACHILLER



x

SI NO N/A AAAA MM DD

X 2015 12 4

X 2022 4 26

X 2024 10 12

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA AÑOS MESES DÍAS

2023 9 1 2024 11 17 1 2 16
2022 7 4 2024 8 16 2 1 12

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

3 3 28

SÍ

AÑO MES DÍA AÑO MES DÍA
2026 2 16 2026 6 16 0 4 0
2025 9 12 2025 12 17 0 3 5

0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0
0 0 0

0 7 5

SÍ

Revisó:

Elaboró:

COTESMAG

FORMACIÓN ACADÉMICA REQUERIDA Bachiller -Tecnico - Profesional

PROCESO

GESTIÓN CONTRACTUAL

VERIFICACIÓN DE IDONEIDAD Y EXPERIENCIA

CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN

Pública Pública clasificada Pública reservada

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓNTIPO DE IDENTIFICACIÓN 1.081.930.534

12 MESES

EXPERIENCIA DOCENTE 12 MESES

Bachiller Tecnico ComercialTITULO DE BACHILLER

DOCENTE/INSTRUCTOR
FECHA INICIO FECHA FIN

TOTAL

SENA CAAG
SENA CAAG

CUMPLE

0,93

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES) 39,93

TÉCNICO

ESPECIALIZACIÓN
DIPLOMADO EN SISTEMA DE SEGURIDAD Y 

SALUD EN EL TRABAJO

DOCTORADO

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

OTRO:

CUMPLE

TOTAL

UNIÓN TEMPORAL MANAURE AMBIENTAL

SUBTOTAL

EMPLEADOR / NÚMERO DE CTO
FECHA INICIO

SUBTOTAL

CONVERSIÓN AÑOS A MESES

TOTAL EXPERIENCIA (EN MESES)

Grace Carolina Aguilar Curvelo

Subdirector CAAG

ARMANDO ABRIL MONTAÑA

Yenis Mejia Pomares

OBSERVACIONES

0,00

NOMBRE DEL FORMATO

TARJETA O MATRÍCULA PROFESIONAL O 
REGISTRO

Código: GCCON-F-099 

V.01

EXPERIENCIA RELACIONADA

Cédula de ciudadanía

FECHA FIN

NOMBRE DEL CANDIDATO ANDREA CAROLINA SANTANA CAÑAS

TÍTULO PROFESIONAL Ingeniero Ambiental y Sanitario

TITULO OBTENIDO

MAESTRO, ARTESANO U OTRO

TECNÓLOGO

MAESTRÍA

ANEXOS

CONVERSIÓN DÍAS A MESES

CONVERSIÓN AÑOS A MESES 36,00

Se anexan las certificaciones de experiencia aportadas por el candidato. 

0,17

CUMPLE

Se deja constancia que, de conformidad con la verificación del perfil y la experiencia aportada por el candidato, este cumple con los requisitos establecidos por la entidad para la celebración del respectivo contrato de 
servicios.

7,17

CERTIFICACIÓN

RESULTADO DE LA VERIFICACIÓN

CUMPLE


