MUNICIPIO DE LETICIA oA DE
UNIDAD DE SERVICIOS PUBLICOS DOMICILIARIOS DE LETICIA e s

QT e Dotnciiamos

ALCALDIA DE LETICIA AMAZONAS
NIT.899999302-9

SOLICITUD CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL
FECHA: 02 de enero de 2025

PARA: JOSE DAVID PADILLA ROCHA
Secretario Financiero

DE: MICHEL GUILLERMO MORA DA SILVA.
Director Técnico de la Unidad de Servicios Publicos
Domiciliarios de Leticia

VALOR: OCHO MILLONES DIEZ MIL PESOS M/CTE ( $
8.010.000.00 )

OBJETO: PRESTACION DE SERVICIOS DE UN TECNOLOGO
SIN EXPERIENCIA PARA EL APOYO AL AREA
COMERCIAL DE LA USPDL.

RUBRO: 2.15.02.08.28.02.1.2.3.2.27 Servicios Técnicos -
Servicios Publicos.

Cordialmente,

MICHEL GUILLERMO MORA DA SILVA.

Director Técnico de la Unidad de Servicios Publicos
Domiciliarios de Leticia

Email: unidadserviciospublicos@!leticia-amazonas.gov.co

Elaboré: Luis Carlos Cicery Zapata — Coordinador Juridico - usm+




Fecha de Impresion: 11/03/2025
REPUBLICA DE COLOMBIA Hora de Impresion: 5:44:31p.m.
Alcaldia Municipal de Leticia Pagine 10w 1

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD

Fecha;  02/01/202¢

Dependencia: ~ COMPARTIDAS

Certifico disponibilidad por valor de $

( OCHO MILLONES DIEZ MIL Y 00/ 100 PESOS ML. )

2.1.5.02.08.28.02.1.2.3.2.27 Servicios Técnicos - Servicios Publicos COMPARTIDAS 1.23227 8,010,000.00

Dentre del presupuesto de Egresos de la vigencia: 2025

Por concepto de: PRESTACION DE SERVICIOS DE UN TECNOLOGO SIN EXPERIENCIA PARA EL APOYO AL AREA COMERCIAL DE LA USPDL

-

7
SECREﬁF(ZIO FINANCIERO FUNCIONARIO DE PRESUPUESTO

4 1
/ ]

Modulo de Presupuesto v6




Fecha de Impresién: 11/03/2025

REPUBLICA DE COLOMBIA Hora de Impresion: 5:37:36p.m.
Alcaldia Municipal de Leticia Pagina 1 de 1
COMPROMISO PRESUPUESTAL

Dependencia: COMPARTIDAS

Certifico compromiso presupuestal por valor de: $ 8.010.000,00
( OCHO MILLONES DIEZ MIL Y 00 / 100 PESOS ML. )

Con cargo a:

6 2.1.56.02.08.28.02.1.2.3.2.27

Servicios Técnicos - Servicios COMPARTIDAS 1.2.3.2.27 8,010.00&0
Publicos
Dentro del presupuesto de Egresos de la vigencia: 2025
A favor de: 41060619 ERIKA VANESA CHARPENTIER

Por concepto de: PRESTACION DE SERVICIOS DE UN TECNOLOGO SIN EXPERIENCIA PARA EL APOYO AL AREA COMERCIAL DE LA USPDL. SEGUN

CONTRATO No. 004 de 2025

— EUNCIONARIODE PRESURUESTO

Modulo de Presupuesto v6




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 180 de 1985, 489 y 443 de 1998)

ENTIDAD RECEPTORA

DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
Charpentier Erika Vanessa
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS

c.c. ce. O pas (O No. 106061 FROM QMO |oon @ Emrawero () colowsia

LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.M.

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA - - MES ANG CARRERA 83N 145 77 San Francisco Suba

PAlS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO BOGOTA.D.C.

DEPTO AMAZONAS MUNICIPIO BOGOTA. D.C.

MUNICIPIO LETICIA TELEFONO 3155164064 ; EMAIL vanessa_charpentier@hotmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADQ ( LOS GRADOS DE 10. A Bo. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS Bo. A 110. DE EDUCACION
BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

EDUGACION BASICA TITULO OBTENIDO |  BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
HEREEERE e | | » | @ 10° e mes | 11 | a0 | 2000

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA) TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)

ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO O PHD)
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 TITU#0 TERMINACION No. DE TARJETA
EMICA APROBADOS OBTENIDO PROFESIONAL
s s i s! NO MES ARO
ESPECIALZACION EN GERENCIA
POSTGRADO 2 e 10 2024 | CONTADOR PUBLICO
PREGRADO 4 X 08 2008
PREGRADO 10 X 09 2011 | 206575-T

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO

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)




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 180 de 1905, 488 y 443 de 1088)

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 M3

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 | PAlS

REGION ADMINISTRATIVA Y DE PLANIFICACION DE LA X COLOMBIA

AMAZONIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

BOGOTA.D.C. BOGOTA. D.C.

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3157383476 pa| 10 | Mes| o1 [ ano | 2023 Dia | o4 | mes| o1 | Ao | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

DIRECTOR FINANCIERO 1.2.6 DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA | CALLE 90 18 16 NORTE CHICO

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS

UNIDAD DE SERVICIOS PUBLICOS X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

AMAZONAS LETICIA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia | 03 | wes ] 01 | Ado | 2022 pia | 30 [ Mes| o6 | Ado | 2022

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

CONTRATISTA UNIDAD SERVICIOS PUBLICOS - CALLE 10 N° 10-77

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD pUBLICA | PRIVADA . ,gé\is

ALCALDIA DE LETICIA X ‘COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

AMAZONAS LETICIA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3153233000 Dis | 08 | Mes| o7 | Aso | 2021 Dia | 30 | mes| 12 [ ano | 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

CONTRATISTA ADMINISTRATIVA CALLE 13N 10 47




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 488 y 443 de 1898)

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAls
GOBERNACION DE AMAZONAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA. D.C. BOGOTA. D.C.
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pa| 05 | Mes| o1 | Ana| 2021 pia | 31 | mes| 12 | ano | 2022

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECGION
CONTRATISTA ADMINISTRACION Y COMERCIAL Sin direccion

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
CONSORCIO ALIMENTAR LETICIA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
AMAZONAS LETICIA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3153233000 Dia| 13 | Mes| 03 | Ao | 2020 Dia | 31 | Mes| 12 | Ao | 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECGION
CONTRATISTA ADMINISTRATIVA CALLE 13N 1076

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAls
GOBERNACION DE AMAZONAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
AMAZONAS LETICIA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

DlaT 23 | Mes| o1 | Amo| 2020 Dia | 15 | mes| 05 | Ao | 2020

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA ADMINISTRACION CALLE 10N 1077

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAlS
GOBERNACION DE AMAZONAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
AMAZONAS LETICIA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
5925555 Dia| 23 | Mes| o1 | Aio| 2020 Dia | 15 | mes| o5 | Ao | 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA ADMINISTRACION FINACIERA CALLE 10N 1077

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
GOBERNACION DE AMAZONAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA. D.C. LETICIA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | 21 | Mes| o1 | Ao | 2020 Dia [ 0o | mes| o5 | ado | 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA TESORERIA CALLE 10N 10 46

.




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1895, 488 y 443 de 1898)

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA PRIVADA PAIS

GOBERNACION DE AMAZONAS ps COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
AMAZONAS LETICIA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | 17 | Mes | o5 | Ano | 2010 Dia | 26 | Mes [ 12 | a0 | 2018
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA TESORERIA CALLE 10N 10 77
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
GOBERNACION DE AMAZONAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA.D.C. BOGOTA.D.C.
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | 23 | Mes| 01 | Ao | 2018 Dia| 22 | Mes| 07 | ano | 2018
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA Sin direccién
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAlS
GOBERNACION DE AMAZONAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA. D.C. BOGOTA.D.C.
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia | 01 | mes| 11 | Ao | 2017 pia | 30 | mes| 12 | 4o | 2017
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA Sin direccién
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAls
GOBERNACION DE AMAZONAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
BOGOTA. D.C. BOGOTA.D.C.
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | 21 | Mes [ o7 | 4o | 2017 Dia | 20 | Mes | 10 | ano | 2017
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA Sin direccién
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAis
GOBERNACION DE AMAZONAS ¥ COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
AMAZONAS LETICIA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
5927787 Dia | 23 | Mes | o1 | Ao [ 2017 Dia | 23 | mes| o7 [ a0 | 2017
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA CONTABILIDAD CALLE 10N 10 77




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 488 y 443 de 1998)

EMPLEQO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | paAls
GOBERNACION DE AMAZONAS X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
AMAZONAS LETICIA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
5927787 pie | 14 | Mes|[ 10 | ano | 206 Dia | 20 | mes| 12 | ano | 2016
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA CONTABILIDAD CALLE 10N 10 77
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
PANADERIA Y PASTELERIA PAN DEL VALLE x COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
AMAZONAS LETICIA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
i Dia| o1 | Mes| o2 | Aio| 2008 | Dia] 05 [ mes| o2 [ ano | 2011
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ADMINISTRADOR CAJA Sin direccion
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAlS
COOMOTURAM o COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
AMAZONAS LETICIA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia [ 01 | Mes| o1 | aio| 2007 Dia | o1 | mes| o1 | Ao | 2008
GARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
SECRETARIA ADMINISTRATIVA Puerto Civil
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pals
MALLAMAS ¥ COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
AMAZONAS LETICIA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia| o1 | mes| 03 | Amo| 2008 Dia | 31 | Mes| 05 | ano | 2006
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENGIA DIRECCION
SECRETARIA ADMINISTRATIVA Sin direccion
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAiS
EMPUAMAZONAS x COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
AMAZONAS LETICIA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3212458645 Dia | 12 | Mes| 10 | Ano| 2003 Dia | 30 | mes| 09 | amo | 2016
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
COORDINADORA ADMINISTRATIVA FACTURAGION CALLE 11N 11 71




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 180 de 1895, 488 y 443 de 1998)

EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia: l wes: l kﬁo: I Dia: ] [ Mes: l [ Ao I
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECGION
INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES
TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 0 1
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 12 11
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 4 8
EXPERIENCIA DOCENTE 0 0

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE S __ NO __ 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).

Ciudad y fecha de diligenciamiento D\u e Gye DY 4 i

(e nNeSSa Cla

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 180 de 19085, 488 y 443 de 1998)

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 COMQ
SOPORTE.

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

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No, 018000817770 PAGINA WEB: www funcienpublics,gov.co




m.ma DE COLOMBIA
NTIFICACION PERSONAL
GEDUU\ DE CIUDADANIA

e 41.060.619

_APELLOS
- ERIKA VANESSA

recha 0 nacnnento  27-DIC-1983

LETICIA
(AMAZOMNAS)

LUGAR DE NACHMENTO

1.60 B+ F

ESTATURA GS Re SEXO
04-MAR-2002 LETICIA PR b
FECHA ¥ LUGAR DE EXFEDICION

+ L GERECHD - e il og

L S ) DALt L F AANTA0E1 S 1013591) 0Nd4BaTI55A $22377:22 %
L}



REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL

DEPARTAMENTO DEL AMAZONAS

Aprobada mediante Resolucién Departamental No. 589 del 30 de Septiembre de
1999, y cuyo programa de Formacién de Docentes ha sido Acreditada
Previamente por el Ministerio de Educacién Nacional, segin Resolucién
No0.2045 de Septiembre 3 de 1.999, para los niveles de Preescolar, Bésica
Primaria, Bésica Secundaria, Media Vocacional y Ciclo Complementario, en
Convenio con la Universidad Pedagégica y Tecnolégica de Colombia.

Confiere a:
Crika 'Banesa charpgntizr

Identificado (a) con Tarjeta Identidad No. 831227-54637 de

2 El titulo. de

'CON PROFUNDIZACION EN EDUCACION
Y FORMACION PEDAGOGICA

Leticia.

-

Por razén de haber cursado y aprobado los estudios correspondientes al nivel de
Educacién Media Vocacional, segin los Planes y Programas vigentes

contemplados en el Proyecto Educativo Institucional y Documento de
Acreditacién Previa. .

W@% ‘ HAE:LJ Mmieﬁa?

4 R Secretario (8)
> -t / .
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Fundacion Universitaria del Area Andin«

Personeria Juridica Res. 22215 Mineducacién DIC. 9-83

LA FUNDACION UNIVERSITARIA DEL AR

Debidamente autorizada por el Ministerio de Educacion Nac
teniendo en cuenta que:

ERIKA VANESSA CHARPENTIE

C.C. N°. 41060619

Aprobo los estudios de formacién avanzada, programados por la Func
los requisitos exigidos por la Ley y los reglamentos, le confiere ¢

ESPECIALISTA EN GERENCIA FINAM

En testimonio de lo expuesto se expide el presente e .

Bogotd D.C., el dia 28 de Octubre de 204



&

Opitblica do Colombia

FUNDACION UNIVERSITARIA
DEL AREA ANDINA

Personeria Juridica Res. 22215 Mineducacidn Dic. 9-83

LA FUNDACION umvsnsmnm DEL AREA ANDINA

Detidamento autorigada por ol Winisterio do %do’u Néacional,
lordendo en cuenta gue:

Erika Vanessa Charpentier
C.C No. 41.060.619 de Leticia

Ffrobis los aktudlios programadss por lo Fiindactin,y camplis los seguitos
ewigidos por la oy y los Pgplamentss, lo corflors o tituls do

Contador (Pli!ﬂico |

%mm&bma%d@%wwowbm

DBogod, DVB. 23 do sgprtembro do 201 ¢
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m 633 FECHA 16/09/72015S
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DIPLOMA
Otorgado a

D®. ERIKA VANNESSA CHARPEN1T

quien ha demostrado su capacidad y superado con éxito la E

CURSO INTERNACIONAL EN CUSTOMER

Centro Homologado por AEEN (Asociacién Espatiola de Escuelas de Ne
ANCYPEL (Asociacion Nacional de Centros y Proveedores de E-lear;
y con una duracion de 250 horas
Madrid, 12 de junio de 2023.

A SLU




Programa académico y calificacion de la Especialidad en Curso Internacio

1. Introduccién a la Experiencia de Cliente.
2. CX y la Inteligencia Artificial.

3. User Experience Design.

4. User Interface Design.



REPUBLICA DE COLOMBIA
@* POLITECNICO

DE COLOMBIA

Licencia de funcionamiento olorgada mediante resolucion N°09734 de 2013 de la Secretaria de Educacion de Medellin, Reg. Mercantil 53494202, NIT: 900547030-4
HACE CONSTAR QUE:

ERIKA VANESSA CHARPENTIER

Con Documento de Identidad No 41060619

CURSO Y APROBO EL
DIPLOMADO EN NOMINA Y PRESTACIONES SOCIALES

MEDELLIN - 23 DE MARZO DE 2024 AL 26 DE ABRIL DE 2024

Con una intensidad horaria de ciento veinte (120) horas
Registrado en el Libro de Actas No 0020240426 @ PO

LITEf)NICQ‘-“

C )‘ O\P-‘B|
LR TN .,4*--—:—-"-'-

| FIRMA Y cOmeo DE SEGURIDAD 240426A-457829 ]

www.politecnicodecolombia.edu.co

La autenticidad de este documento puede ser verificada mediante la solicitud al correo asistentevirtual@politecnicodecolombia.edu.co,
indicando el N° del libro de actas con el cual se registra el mismo




%l Ministerio de Eduacion Nacional

g en su nombre

Ll Instituto de apacitacion Teenica
Systemt Wernter

Nit No.91454443-9

ndo mediznie Resoluciones No. 0486 del 13 de ngosto de 2003 g 0517 del 19 de abril de 2004,

emunabdas de Lz Becretarin dc Educacion Bepartamental del Amazonas.
Uapacitaciém téenica para of tenbajo. Educacién No Hormal
Tn ejercicio de [a facnltad conferida legalmente

Uonfiere a=

Erika Yanessa Charpentier
. Jdentificacion No. 41.060. 619 d¢ Lelicta-Amazonas

: Biplona de Aptitud Ocupacional noihn:
rricn en @ontabilidad Empresarial Sistematizada

For haber cursado g aprobado los estudios exigidos por lus normal legales y
‘ reglammentarias bigendes, con ina intensidad horarin de 1030 horas

B e AR Y W)

o B WEZ . " AV

- me

Powered by @ CamScanner



REPUBLICA DE COLOMBIA
/ POLITECNICO

DE COLOMBIA

Licencia de funcionamiento otorgada mediante resolucion N°09734 de 2013 de la Secretaria de Educacion de Medellin, Reg. Mercantil 53494202, NIT: 900547030-4
HACE CONSTAR QUE:

ERIKA VANESSA CHARPENTIER

Con Documento de Identidad No 41060619

CURSO Y APROBO EL
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MEDELLIN - 04 DE MAYO DE 2024
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HACE CONSTAR QUE:
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indicando el N° del libro de actas con el cual se registra el mismo.




Repiblica de Colombia

GOBERNACION DEL AMAZONAS y !!

Oficina Asesora Juridica

JEFE OFICINA ASESORA JURIDICA DE LA GOBERNACION DEL AMAZONAS

CERTIFICA

Que consultadas las bases datos de registros de Contratos de la Oficina Asesora
Juridica, se pudo constatar que ERIKA VANESSA CHARPENTIER, con cedula de

ciudadania No. 41.060.619 suscribié con la entidad el (los) Contrato (os) que se
describe a continuacién:

C—Q"%?m QBIETO VIR, CONTRATO | FECHAINICIO trous
CONTRATACION DE PRESTACION DE SERVICIOS DE
UN PROFESIONAL CONTADOR DE APOYD A LA
GESTION DE LA DEPENDENCIA SERVICIOS DE
20161196 SALUD Y GARANTIA DE LA CALIDAD (INSPECCION 6.066.666 |14/10/2016(29/12/2016
VIGILANCIA Y CONTROL) DE LA SECRETARIA DE
SALUD DEPARTAMENTAL
ACTIVIDADES:

1. Realizar la auditoria y anélisis financiero a lo estipulado en el Decreto 2193 de 2004, mediante las
visitas correspondientes, elaboracién de actas, informes y demas documentacién que soporte la
realizacién de la actividad y efectuar los reportes y cargues correspondientes en los plazos
establecidos por el nivel nacional.

2. 2. Andlisis y acompafamiento a todo lo concerniente a los Planes Financiero Territorial y
Programas de Saneamiento Fiscal y Financiero de la ESE Hospital San Rafael de Leticia,
mediante las visitas correspondientes, elaboraci6n de actas, informes y demas documentacién
que soporte la realizacién de la actividad y efectuar los reportes y cargues correspondientes en los
plazos establecidos por el nivel nacional.

3. 3. Apoyo en todos los procesos financieros que se desprendan de esta secretaria, segin
requerimientos del supervisor,

4. 4. Apoyar en las demés actividades que requiera la entidad, segun lo determine la directiva del
sector.

5. 5. Apoyar en la consolidacidn, andlisis, sustentacién de informacién y presentacién de
informes sobre cumplimiento de actividades segin indicadores, tareas y cronograma del area
de Inspeccién, Vigilancia y Control vigencia 2013, de acuerdo a los requerimientos que
efectGe la Asamblea Departamental, Ministerio de Salud y Proteccién Social y demas entes
de control del orden nacional y departamental, dentro y fuera de la jurisdiccién del departamento
de amazonas, cuando sea requerido y autorizado por la Secretaria de Salud.

o
Calle 10 N* 10-77 Teléfonos: 098 592 4010 |  GOBERNACION DEL N \
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COBERNACICN DELAMAZON2E
Oficina Asesora Jurldica

JEFE OFICINA ASESORA JURIDICA DE LA GOBERNACION DEL AMAZONAS

CERTIFICA

Que consultadas las bases datos de registros de Contratos de la Oficina Asesora
Juridica, se pudo constatar que ERIKA VANESSA CHARPENTIER, con cedula de
ciudadanfa No. 41.060.619 suscribi6 con la entidad el (los) Contrato (os) que se

describe a continuacién:

CONTRATO
No OBJETO VLR. CONTRATO | EECHAINIOO | yeppnuinacioN

EECHA

20171398 |CONTADOR PUBLICO DE APOYO PARA LA| 5.200.000 |01/11/2017|30/12/2017

PRESTACION DE SERVICIOS DE UN PROFESIONAL

SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL.

ACTIVIDADES:
1.

Realizar la auditoria y anélisis financiero a lo estipulado enel Decreto 2193 de 2004,
mediante las visitas correspondientes, elaboracién de actas, informes y demds documentacién
que soporte la realizacién de la actividad y efectuar los reportes y cargues correspondientes en los

plazos establecidos por el nivel nacional
Anélisis y acompaifiamiento a todo lo concerniente a los Planes Financiero Territorial y Programas

de Saneamiento Fiscal y Financiero de la ESE Hospital San Rafael de Leticia, mediante las visitas
correspondientes, elaboracién de actas, informes y demds documentacién que soporte la
realizacién de la actividad y efectuar los reportes y cargues correspondientes en los plazos

establecidos por el nivel nacional.
Apoyo en todos los procesos financieros que se desprendan de esta secretaria, segun

requerimientos del supervisor.
Apoyar en las demés actividades que requiera la entidad, segin lo determine la directiva del

sector.
Realizar las visitas necesarias para el desarrollo de las actividades del contrato a los prestadores

de salud dentro de la jurisdiccion.
El profesional para el cumplimiento de las obligaciones contractuales debe ejecutar con su

equipo de computo

El presente se expide a solicitud del interesado y para todos los fines y efectos legales
que haya lugar, en la oficina asesora juridica.

Para constancia de lo anterior, se firma en Leticia el doce (12) del mes de mayo de 2022.

e [ e — e
JOSE FELIPE AVILA SILVA

Consecutivo No. 387
Proyecté: Yerciani Rodriguez Da Silva

GOBERNACION DEL

Colle 10 N* 10-77 Teléfonos: 098 592 4010
Cédigo Postal: 910001 MMZONAS Ww M
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EL SUSCRITO JEFE DE OFICINA ASESORA JURIDICA DE LA GOBERNACION DEL
AMAZONAS

CERTIFICA

Que consultadas las bases datos de registros de Contratos de la Oficina Asesora
Juridica, se pudo constatar que la sefiora ERIKA VANESSA CHARPENTIER, con

cedula de ciudadania No 41,060,619, suscribié con la entidad el (los) Contrato (os)
que se describe a continuaclén:

1)
CONTRATO No QBIETQ VAR, CONTRATO | HIQMAMICO | 1ouvnacion

CONTRATACION DE PRESTACION DE
SERVICIOS DE UN PROFESIONAL
CONTADOR DE APOYO A LA GESTION DE
LA DEPENDENCIA SERVICIOS DE SALUD
20161196 |Y GARANTIA DE LA CALIDAD| 6,066,666.00 14/10/2016 | 29/12/2016
{INSPECCION VIGILANCIA Y CONTROL)
DE LA SECRETARIA DE SALUD
DEPARTAMENTAL

SERVICIOS DE UN _PROFESIONAL
CONTADOR DE APOYO A LA GESTION DE
LA DEPENDENCIA SERVICIO DE SALUD Y
20170147 &m&ADEY ﬂggﬁé{?”g&('ﬁ 15,600,000.00 | 23/01/2017 | 22/07/2017
SECRETARIA DE SALUD
DEPARTAMENTAL

PRESTACION DE SERVICIOS DE UN
PROFESIONAL CONTADOR PUBLICO DE

20171398 |APOYO PARA LA SECRETARIA DE SALUD | 5,200,000.00|01/11/2017 | 31/12/1017
DEPARTAMENTAL

PRESTACION DE SERVICIOS DE UN
PROFESIONAL, DE UN CONTADOR
PUBLICO COMO APOYO A LA GESTION

DE LA DEPCHDENCIA SERVICIOS DE
20120358 SALUD Y GARANTIA DE LA CALIDAD 16,200,000,00 | 23/01/2018| 24/07/2018
INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL

DE LA SECRCTARIA DE  SALUD
DEPARTAMENTAL,

ﬁn-/
Colle 10 N* 10-77 Teléfonos: 098 $92 4010

Cddige Postal: 910001
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Oficina Asesora Jurfdica A

PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESIONALES DE UN CONTADOR
PUBLICO COMO APOYO A LA OFICINA
20181410 DE TESORERIA GENERAL A CARGO DELA 5,400,000.00 | 01/11/2018 | 30/12/2018
SECRETARIA DE HACIENDA DE LA
GOBERNACION DEL AMAZONAS,

PRESTACION DE SERVICIOS DE UN
PROFESIONAL EN  CONTADURIA
PUBLICA COMO APOYO A LA GESTION
20190054 |EN LA SECRETARIA DE HACIENDA

OFICINA  DE  TESORERIA  DEL
DEPARTAMENTO DEL AMAZONAS.

11.200.000,00| 15/01/2019| 15/05/2019

PRESTACION DE UN PROFESIONAL EN
CONTADURIA PUBLICA COMO APOYO A
20191070 |LA GESTION EN LA SECRETARIA DE
HACIENDA OFICINA DE TESORERIA DEL
DEPARTAMENTO DEL AMAZONAS.

20.533.333,00 | 17/05/2019 | 27/12/2019

PRESTACION DE SERVICIOS DE UN
CONTADOR PUBLICO COMO APOYOD A

20200061 (LA GESTION DE LA OFICINA DE 11,263,333.00 | 20/01/2020| 9/05/2020
CONTROL INTERNO

El presente certificado se expide a solicitud del interesado mediante oficio
radicado el 27/10/2020.

Para constancia de lo anterior se firma en Leticia a los nueve (09) dias del mes de
noviembre de 2020.

\Q&c 0ge Q_e
MARLED\*} MMNAV%R% MERCADO

Proyecitr ivan David Urbing Landerurl

Consecutivo: ?‘-- -~ 0 3 U

Calle 10 H* 10-77 Teléfonos: 098 592 4010 GOBIRNACION DEL

Cédigo Postol: 910001 X
Pdgina Web: www.amazonas.gov co NAS o ey, o
Correo Electrdnico: desareolioinstitutlonol@omaronas.gov.co
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Republica de Colombia
GOBERNACION DEL AMAZONAS
Oficina Asesora Jurldica

JEFE OFICINA ASESORA JURIDICA DE LA GOBERNACION DEL AMAZONAS

CERTIFICA

Que consultadas las bases datos de registros de Contratos de la Oficina Asesora
Juridica, se pudo constatar que ERIKA VANESSA CHARPENTIER, con cedula de

ciudadania No. 41.060.619 suscribié con la entidad el (los) Contrato (os) que se
describe a continuacién:

No OBIETO VLR, CONTRATO EECHA INICIO :

TERMINACION

SERVICIOS DE UN PROFESIONAL CONTADOR DE APOYO
A LA GESTION DE LA DEPENDENCIA SERVICIO DE SALUD

20170147 | Y GARANTIA DE CALIDAD (INSPECCION VIGILANCIA Y| 15.600.000 23/01/2017 | 22/07/2017

CONTROL) DE LA SECRETARIA DE SALUD
DEPARTAMENTAL

OTRO S| A LA GESTION DE LA DEPENDENCIA SERVICIO DE SALUD
20170147 Y GARANTIA DE CALIDAD (INSPECCION VIGILANCIA Y| 7.800.000 |2121/07/2017 20/10/2017

SERVICIOS DE UN PROFESIONAL CONTADOR DE APOYO

CONTROL) DE LA SECRETARIA DE SALUD
DEPARTAMENTAL

ACTIVIDADES:
1.

Realizar la auditoria y anélisis financiero a lo estipulado en el Decreto 2193 del 2004, mediante las visitas
correspondientes, elaboracién de actas. informes y demas documentacién que soporte la realizacién de la
actividad y efectuar los soporte y cargues correspondiente en los plazos establecidos por el nivel nacional.
Anélisis y acompafamiento a todo lo concerniente a los Planes Financiero Territorial y Programas de
Saneamiento Fiscal y Financiero de la ESE Hospital San Rafael de leticia, mediante las visitas correspondientes,
elaboracién de actas, informes y demés documentacién que soporte la realizacién de la documentacién de la
actividad y efectuar los soportes y cargues correspondientes en los plazos establecidos por el nivel nacional.
Apoyo en todos los procesos financieros que se desprendan de la secretaria, seguin requerimientos del
supervisor

Apzyar en las demds actividades que requiera la entidad, segin lo determine la directiva del sector.

Realizar las visitas necesarias para el desarrollo de las actividades del contrato a los prestadores de salud
dentro de la jurisdiccién.

El profesional para el cumplimiento de las obligaciones contractuales debe ejecutar con su equipo de
cébmputo.

El presente se expide a solicitud del interesado y para todos los fines y efectos legales
que haya lugar, en la oficina asesora juridica.

Para constancia de lo anterior, se firma en Leticia el doce (12) del mes de mayo de 2022.

—z___ A —————
JOSE FELIPE AVILA SILVA

Consecutivo No. 386

Prayecté: Yerclani Rodriguez Da Silva
Calle 10 N* 10-77 Teléfonos: 098 592 4010 GOBERNACION DEL
Cédigo Postal: 910001 AMAmNAs "
Pdglgn: Web: www.amazonas.gov.co FUTEAEA 4 ’Wf"a"_‘w A
Correo Electrénico: desarrolloinstitucional@amazonas.gov.co e e




Repiiblica de Colombia

GOBERNACION DEL AMAZONAS

Oficina Asesora Juridica

JEFE OFICINA ASESORA JURIDICA DE LA GOBERNACION DEL AMAZONAS

CERTIFICA

Que consultadas las bases datos de registros de Contratos de la Oficina Asesora
Juridica, se pudo constatar que ERIKA VANESSA CHARPENTIER, con cedula de

ciudadania No. 41.060.619 suscribié con la entidad el (los) Contrato (os) que se
describe a continuacién:

SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL.

CONTRATO EECHA
PRESTACION DE SERVICIOS DE UN PROFESIONAL
20171398 | CONTADOR PUBLICO DE APOYO PARA LA| 5.200.000 |01/11/2017|30/12/2017

ACTIVIDADES:

1. Realizar la auditoria y anélisis financiero a lo estipulado enel Decreto 2193 de 2004,

mediante las visitas correspondientes, elaboracién de actas, informes y demés documentacién
que soporte la realizacién de la actividad y efectuar los reportes y cargues correspondientes en los
plazos establecidos por el nivel nacional.

- Analisis y acompaiiamiento a todo lo concerniente a los Planes Financiero Territorial y Programas
de Saneamiento Fiscal y Financiero de la ESE Hospital San Rafael de Leticia, mediante las visitas
correspondientes, elaboracién de actas, informes y dem&s documentaci6n que soporte la
realizacién de la actividad y efectuar los reportes y cargues correspondientes en los plazos
establecidos por el nivel nacional.

. Apoyo en todos los procesos financieros que se desprendan de esta secretaria, seguin
requerimientos del supervisor.

Apoyar en las demés actividades que requiera la entidad, segin lo determine la directiva del
sector,

- Realizar las visitas necesarias para el desarrollo de las actividades del contrato a los prestadores
de salud dentro de la jurisdiccién.

El profesional para el cumplimiento de las obligaciones contractuales debe ejecutar con su
equipo de cémputo

El presente se expide a solicitud del interesado y para todos los fines y efectos legales
que haya lugar, en la oficina asesora juridica.

Para constancia de lo anterior, se firma en Leticia el doce (12) del mes de mayo de 2022.

et (™ — e —

JOSE FELIPE AVILA SILVA
Consecutivo No. 387
Proyectd: Yerciani Rodriguez Da Silva
Colle 10 N® 10-77 Teléfonos: 098 592 4010 GOBERNACION DEL

Cédigo Postal: 910001
Pdgina Web: www.amazonas.gov.co

Correo Electrdnico: desorrolloinstitucional@amazonas.gov.co
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Republica de Colombia
GOBERNACION DEL AMAZONAS
Oficina Asesora Juridica

JEFE OFICINA ASESORA JURIDICA DE LA GOBERNACION DEL AMAZONAS

CERTIFICA

Que consultadas las bases datos de registros de Contratos de la Oficina Asesora
Juridica, se pudo constatar que ERIKA VANESSA CHARPENTIER, con cedula de

ciudadanfa No. 41.060.619 suscribié con la entidad el (los) Contrato (os) que se
describe a continuacién:

. oBETo VA CONTRATO | fecuAmco | . BB
PRESTACION DE SERVICIOS DE UN PROFESIONAL, DE UN
CONTADOR PUBLICO COMO APOYO A LA GESTION DE LA

20180398 | DEPENDENCIA SERVICIOS DE SALUD Y GARANTIA DE LA | 16.200.000 | 25/01/2018 | 24/07/2018
CALIDAD INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL DE LA
SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL

ACTIVIDADES:

1. Realizar la auditoria y anélisis financiero a lo estipulado en el Decreto 2193 de 2004, mediante las visitas
correspondientes, elaboracién de actas, informes y demas documentacién que soporte la realizacién de la
actividad y efectuar los reportes y cargues correspondientes en los plazos establecidos por el nivel nacional.

2. Anédlisis y acompafamiento a todo lo concerniente a los Planes Financiero Territorial y Programas de
Saneamiento Fiscal y Financiero de la ESE Hospital San Rafael de Leticia, mediante las visitas

correspondientes, elaboracion de actas, informes y demas documentacién que soporte {a realizacién de la

actividad y efectuar los reportes y cargues correspondientes en los plazos establecidos por el nivel nacional.

Apoyo en todos los procesos financieros que se desprendan de esta secretaria, segln requerimientos del

supervisor.

Apoyar en las demés actividades que requiera la entidad, segin lo determine la directiva del sector.

Realizar las visitas necesarias para el desarrollo de las actividades del contrato a los prestadores de salud

dentro de la jurisdiccién.

6. El profesional para el cumplimiento de las obligaciones contractuales debe ejecutar con su equipo de
cémputo.

w &

El presente se expide a solicitud del interesado y para todos los fines y efectos legales
que haya lugar, en la oficina asesora juridica.

Para constancia de lo anterior, se firma en Leticia el doce (12) del mes de mayo de 2022.

ey
JOSE FELIPE AVILA SILVA

Consecutivo No, 388
Proyectd: Yerciani Rodriguez Da Silva

Calle 10 N* 10-77 Teléfonos: 098 592 4010 GOBERNACION DEL
Cédigo Postal: 910001 AMAmNAs p— -g®
Pdgina Web: www.amazonas.gov.co Phrogresands Epaidod |
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Correo Electrénico: desarrolloinstitucional@amazonas.gov.co - -




’ ’ Republica de Colombia ‘
GOBERNACION DEL AMAZONAS

Oficina Asesora Juridica

JEFE OFICINA ASESORA JURIDICA DE LA GOBERNACION DEL AMAZONAS

CERTIFICA

Que consultadas las bases datos de registros de Contratos de la Oficina Asesora
Juridica, se pudo constatar que ERIKA VANESSA CHARPENTIER, con cedula de

ciudadania No. 41.060.619 suscribié con (a entidad el (los) Contrato (os) que se
describe a continuacién:

m"ﬁﬁm oBsETo ViR CONTRATO | mcamco | . EECHA
PRESTACION DE SERVICIOS DE UN CONTADOR
20200061 | PUBLICO COMO APOYO A LA GESTION DE LA| 11.263.333 |21/01/2020|09/05/2020
OFICINA DE CONTROL INTERNO

ACTIVIDADES:

1. Apoyar en las acciones de seguimiento presentar informe.
2. apoyar las acciones de entrada y salida de bienes del almacén.
3. las demas que se deriva de la esencia y dé las conciliaciones bancarias; naturaleza del contrato.

El presente se expide a solicitud del interesado Y para todos los fines y efectos legales
que haya lugar, en la oficina asesora juridica,

Para constancia de lo anterior, se firma en Leticia el doce (12) del mes de mayo de 2022,

JBSE FELIPE AVILA SILVA
Consecutivo No. 391
Proyectd: Yerciant Rodriguez Da Sitva
~\_
Calle 10 N* 10-77 Teléfonos: 098 592 4010 1 GOBERNACION DEL _ \ ]




CONSORCIO ALIMENTAR L.a'JCiA
NIT: 901.353.284-8

CERTIFICACION LABORAL

Consorcio Alimentar Leticia identificado con Nit. 901.353.284-8, se permite certificar
que ia sefiora ERIKA VANESSA CHARPENTIER identificada con cedula de
ciudadania No 41.060.619 de Leticia presta sus servicios profesionales en nuestra

empresa como Contador Publico desde al 15 marzo de!/2020 a la fecha mediante
prestacion de servicio cuyas funciones son:

¢ Conciliacién Bancaria

* Elaboracién informe mansual de ingresos y Gastos para presentarsslos a
gerencia para su aprobacién

* Proyeccién de Gastos y Costos para la realizacién de las actividades dei
programa.

« Elaboracién néminas, aporte de seguridad y liquidacién de prestacionas
sociales de los empleados,

* Proyeccién de Compras para el programa

* Elaboracién de Informes a los asociados del estado econdmico de Ia
empresa

* Manejo del personal del consorcio
L]

Elaboracién de las cuentas de cobro a Ia entidad territorial (Gobernacién
Amazonas)

» Elaboracién de los informes para la presentacién de las cuentas de cobro
» Pagos de Retencién en la Fuente.

Se firma en la ciudad de Leticia, Amazonas a los 31 dias del mes de diciembre del
2020, -

Cordialmente,

2‘/&4% /Z
CESAR AUSUSTO BOTERO ROJAS

7.698.202 de Neiva
epresentante Legal




Regién Administrativa y de Planificacion Amazonia
RAP-Amazonia

C . .‘\
RAP
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LA REGION ADMINISTRATIVA DE LA AMAZONIA - RAP AMAZONIA

CERTIFICA QUE:

La sefiora ERIKA VANESSA CHARPENTIER, identificada con cedula de
ciudadania No. 41.060.619 de Leticia, labora en esta entidad desde el dia 13 de
enero del 2023 con: Naturaleza del Empleo Libre Nombramiento y Remocién, Nivel
Directivo con Denominacion del Empleo: Director Financiero en la dependencia de
la Direccién Financiera

Las Obligaciones Especificas son:

1. Responder ante la Gerencia y el Consejo Directivo, por la eficaz y eficiente
administracion de los recursos financieros y fisicos de la entidad.

2. Responder ante la Gerencia y el Consejo Directivo por la elaboracion y
presentacion oportuna de los estados financieros de la entidad.

3. Elaborar los informes de gestion que solicite la gerencia, para ser presentados
ante el Consejo Directivo.

4. Coordinar la ejecucion de las actividades administrativas delegadas a las
dependencias bajo su cargo, para garantizar el adecuado desarrollo de los
procedimientos administrativos del area.

5. Elaborar el anteproyecto y proyecto de presupuesto de ingresos, gastos de
Funcionamiento e Inversion de la entidad, asi como el seguimiento de la ejecucion
del presupuesto, conforme a las disposiciones legales y procedimientos
administrativos y fiscales vigentes.

6. Adelantar los tramites precontractuales relacionados con los requerimientos de
contratacion de los proyectos a cargo de la dependencia.

7. Efectuar las supervisiones y/o interventorias a los contratos que celebre la entidad
y relacionados con la dependencia.

8. Preparar los informes que sean requeridos por los diferentes organismos de
control.

RAP
AMAZONMA

el B 1Y T3]




il Region Administrativa y de Planificacion Amazonia
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9. Desarrollar la gestion necesaria de los procesos a su cargo, que conduzcan al
cumplimiento de los objetivos estratégicos de la organizacion.

10. Establecer politicas que generen una cultura de autocontrol dentro de la entidad.
11. Revisar y refrendar los informes financieros, confirmando que las cifras estan
soportadas en los anexos y se encuentra debidamente conciliadas.

12. Coordinar las acciones de mejoramiento requeridas por los organismos de
control tendientes a lograr la presentacion de informes financieros oportunos que
reflejen la realidad financiera de la entidad y de los proyectos a su cargo.

13. Las demas funciones que le sean asignadas por la autoridad competente, de
acuerdo con el érea de desempefio, el nivel jerarquico y la naturaleza del empleo.

La presente se expide a solicitud del interesado a los 09 dias del mes de noviembre
2023.

Cordialmente.

ANGELICA MARIA VILLEGAS MANRIQUE

Gerente

Regién Administrativa y de Planificacion de la Amazonia
RAP AMAZONIA.

Cel. 3157383475

gerencia@rapamazonia.qQov.co
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ALCALDIA DE LETICIA AMAZONAS
NIT.809999302-9

MUNICIPIO DE LETICIA
UNIDAD DE SERVICIOS PUBLICOS DOMICILIARIOS DE LETICIA

CL-024-2024

EL DIRECTOR TECNICO DE LA UNIDAD DE SERVICIOS
PUBLICOS DOMICILIARIOS DE LETICIA

CERTIFICA

Que la Sefiora ERIKA VANESSA CHARPENTIER, identificada con la Cédula de
Ciudadania No. 41.060.619 de Leticia, laboré para esta Unidad desempefiandose como
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES DE UN CONTADOR PUBLICO
PARA REALIZAR COORDINACION COMERCIAL DE LA UNIDAD DE SERVICIOS
PUBLICOS DOMICILIARIOS, de acuerdo a los siguientes contratos enunciados en el
siguiente cuadro:

ITEM TIPO DE FECHA DE FECHA DE VALOR
CONTRATO INICIO TERMINACION DEVENGADO/
CONTRATO

CONTRATO ORDEN

1 PRESTACION DE 04-ENERO- 03-JULIO-2021 $ 18.894.372.00
SERVICIOS No. 001- 2021
2021
CONTRATO ORDEN 30-DICIEMBRE-

2 PRESTACION DE 08-JULIO-2021 2021 $ 18.159.591.00
SERVICIOS No. 055-
2021
CONTRATO ORDEN

3 PRESTACION DE 03-ENERO- 30-JUNIO-2022 $ 19.981.135.00
SERVICIOS No. 001- 2022
2022
CONTRATO ORDEN

4 PRESTACION DE 01-JULIO-2022 30-DICIEMBRE- $ 20.205.642.00
SERVICIOS No. 051- 2022
2022

Cumpliendo con las siguientes funciones:

A. Coordinar las actividades comerciales de la USPDL.

B. Realizar la revisién mensual de la facturacién de los servicios publicos de acueducto,
alcantarillado y aseo, conexiones, reconexiones, reinstalaciones, suspensiones y otros
conceptos de acuerdo con las tarifas establecidas para cada sector, estrato, consumo o
trabajo realizado.

C. Realizar las actividades necesarias para la actualizacién de la base de datos del
sistema de facturacién, verificando periédicamente el registro de los usuarios y las
modificaciones a que haya lugar.

D. Verificar que las tarifas aplicadas cuenten con los incrementos autorizados por la
Comision de Regulacion de Agua Potable y Saneamiento Basico (CRA) para facturar

los servicios de acueducto, alcantarillado y aseo.

Calle 10 10 - 47 Tal. B 5927328
Cadigo Postal 810001
Pégina Web www.leticia-amazonas.gov.co
Correo elecirdnico. unidadserviciospublicos@leticia-amazonas.gov.co



MUNICIPIO DE LETICIA
UNIDAD DE SERVICIOS PUBLICOS DOMICILIARIOS DE LETICIA

ALCALDIA DE LETICIA
NIT.889999302-9

E. Reportar al director de la USPDL, a la oficina de contabilidad y a presupuesto el
informe sobre el estado de la cartera, discriminado por servicios y antigliedad, para la
toma de decisiones que conlleven a una eficiente recuperacién de cartera.

F. Participar activamente en el disefio de campafias que coadyuven a incrementar el
nivel de recaudo.

G. Coordinar y elaborar en conjunto con el 4rea comercial el cobro persuasivo y coactivo
del area financiera municipal, los actos administrativos pertinentes a recuperar las
cuentas atrasadas y dejadas de pagar por los suscriptores de Acueducto, Alcantarillado
y Aseo. .

H. Suministrar a la secretaria Financiera los informes que estos requieran.

|. Brindar a los usuarios la informacién pertinente a los reclamos que, por concepto de
facturacion de los servicios, se presenten y gestionar las soluciones respectivas.

J. Vigilar que se cumplan de manera eficiente y eficaz las tareas de atencion y solucién
alas PQRS.

K. Coordinar con el personal operativo la revisién de las acometidas de los nuevos
usuarios y ordenar la colocacion de nuevos medidores.

L. Evaluar los resultados de gestién comercial y presentar informes periédicos que
requiera el director de la USPDL, la junta directiva de la USPDL y los entes de control.
M. Vigilar el cumplimiento de la norma del contrato de condiciones uniformes para los
servicios y responder porque este sea conocido por todos los usuarios.

N. Reportar a la oficina de contabilidad los listados de facturacién y pago de facturacién
mensual discriminado por servicios y demas conceptos.

N. Responder por los materiales y equipos a su cargo.

O. Realizar entrega de inventarios documentales relacionados con la ejecucién del
objeto contractual segun las normas e instrumentos archivisticos.

P. Coordinar actividades de actualizacién de catastro de acueducto, alcantarillado y
aseo del municipio de Leticia.

Q. Coordinar actividades de aforo a pequefios, medianos y grandes usuarios
generadores de residuos solidos en el municipio de Leticia, de acuerdo con lo
establecido en la normatividad vigente, y realizar los respectivos ajustes en la
facturacion.

La presente se expide a solicitud del interesado, en la Ciudad de Leticia-Amazonas, a
los veintidés ( 22 ) dias del mes de febrero del afio dos mil veinticuatro (2024).

L -

LIO ANDRES YAMID MARTINEZ BERMUDEZ
Director Técnico de la Unidad de Servicios Plblicos Domiciliarios

Elaboro: Camila Garcia — Conlratista USPDL
Revisd:  Paula Vega - Coordinadora Adminisirativa USPDLP: U/,
Aprobd:  Jullo Andrés Yamid Martinez Bermudez — Director 24 Téonico USPDL

Calle 10 10 - 47 Tal. 8 5927328
Codigo Postal 810001
Pagina Web www leticia-amazonas.goy.co
Gﬂfm *GMWA unigaad INALONeEs QOV.CO
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LA ALCALDIA DE LETICIA
Jl.rnnsPorUngl.eﬂd's Mejor exalta y otorga el

RECONOCIMIENTO
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Por su dedicacién, compromiso y responsabilidad, contribuyendo al
cumplimiento de los propositos de nuestra entidad.

Leticia, Amazonas 23 de diciembre de 2022

Powered by CamScanner
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COOPERATIVA DE MOTORISTAS

AL TURISMO DEL AMAZDNAS
PERSONERIA JURIDICA No. 800042 de Diclembre 12 de 1994

CERTIFICADO

Por medio del presente certificamos que la sefiora ERIKA
VANESSA CHARPENTIER, identificada con cedula de ciudadania
N° 41.060.619 de Leticia, laboro como secretaria administrativa en
esta empresa durante un (1) afio, desde enero del 2007 a enero del
2008, demostrando responsabilidad en sus labores asignadas.

Dado en Leticia a los 12 dias de Julio de 2011

HECTR ANGEL CASTILLO TOVAR
Gerente Coomoturam



EPS. INDIGENA
TATLAMAS

NIT. 837.000.084-5

EL SUSCRITO COORDINADOR DE MALLAMAS EPS INDIGENA REGIONAL
AMAZONAS

CERTIFICA QUE,

#

La sefiora ERIKA VANESSA CHARPENTIER, identificada con cedula de ciudadania

numero 41.060.619 de Leticia, laboro en esta entidad desde el 01 de Marzo hasta el 31 de
Mayo de 2006 como Secretaria con funciones de archivo y correspondencia.

Igualmente se puede verificar que la sefiora cumple con los requisitos necesarios para
ejecutar cualquier actividad, por iniciativa propia y desempefiando sus labores con
responsabilidad.

Lo anterior se expide a solicitud del interesado,

Se firma en Leticia Amazonas, a los Doce (12) dias del mes de Julio de 2011.

4




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

/‘

CERTIFICA: v

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'S [BOR', hoy viernes 27 de
diciembre de 2024, a las 17:33:20, el niimero de identificacioén, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Ceédula de Ciudadania
No. ldentificacion 41060619
Cddigo de Verificacion 41060619241227173320

Esta Certificacion es vélida en todo ¢l Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y niimero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, 1a firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

/7
-
/ /
/ P e
o S . A
.

e

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado




CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO o {501
GENERAL DE LA NACION No. 260406457 |

Bogota DC, 27 de diciembre del 2024 (./

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhahilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) ERIKA VANESSA CHARPENTIER identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 41060619:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se

trate de nombramiento o posesisn en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones gue
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019,

NOTA: E| certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabllidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de |as decisiones de
perdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores plblicos y particulares que desempefen funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticion o lamamiento en garantia, Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la Constitucion Politica y la ley particular o demés disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con &l
Estado, es responsabilidad de Ia Entidad, validar la informacidn de antecedentes del aspirante en la pagina web:
https://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

SATASSAN AN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano

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.

D P S AN R Y A A PRI A S ) e Y T o S S A i B R ATy .oy Yo T L A R P AT AN R

Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.,
Linea gratuita 018000910315; quejas@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuradunia.gov.co

.t e




POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 09:00:07 AM horas del 27/12/2024. el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 41060619
Apellidos y Nombres: CHARPENTIER ERIKA VANESSA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de |a 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 extincion de la
condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacién 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
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direccién: Averida El Dorado # 75
— 25 barrio Modelia, Bogota D.C.
Atencion administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12,00 pm y
2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencion al cludadano:
5159700 ext. 30552 (Bogota)
Resto del pafs: G18000 910 112
E-mail: dijin.araic-
alc@policia.gov.co




@ Policia Nacional de Colombia

{ar (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC ,

L

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

A Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 27/12/2024 09:08:16 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 41060619 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”, Registro interno de validacion No. 107232013 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q. Nueva Busqueda ][ B Imprimir

515 9000

Policia Nacional de Colombia (< SO}.?MB&A
Linea de atenc _"'.{”u 2 v

VT i




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

-

Que siendo las 17:18:20 horas del 27/12/2024, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 41060619,
Apellidos y Nombres CHARPENTIER ERIKA VANESSA

La Policia Nacional de Colombia informa:

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendré en consideracién por la entidad o erpresa NIT, con NIT 899999302-9 y su utilizacidn es
exclusivamente dentro del proceso de seleccién al cargo, oficio o profesién, en cumplimiento de la Ley 1918 del
12/07/2Q018 “por medio de la cual se establece el régimen de inhabilidades a quienes hayan sido condenados por
delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el registro de inhabilidades y se dictan otras disposiciones”y su
Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio del cual se reglamenta la Ley 1918 de 2018 con observancia de
las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demés normatividad rectora frente al tratamiento de datos.

@ Horario: Lunes a Viernes 8:00 am a 12:00 pm y 2:00 pm a 5:00 pm

@ Direccién: Avenida El Dorado # 75 - 25 barrio Modelia, Bogota D.C.

. Teléfonos: 515 97 00 ext. 30552 (Bogotd D.C.) | 01 8000 112 712 (resto del pais)
s = € “ &% Correo: dijin.araic-alc@policia.gov.co

DIRECCION DE INVESTIGACION @ Web: www policia gov.co/dijin

CRIMINAL E INTERPOL @ Instagram: /diinpolicia
©2024 W Twitter: @DIIINPglicia

) o _ P WIS _Colombia compra eficiene B covco



CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO C¢
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que siendo las 17:18:20 horas del 27/12/2024, el ciudadano identificado con cédula de ciu
Apellidos y Nombres CHARPENTIER ERIKA VANESSA

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendra en consideracion por la entidad o empresa NIT, con NIT 8999
exclusivamente dentro del proceso de seleccion al cargo, oficio o profesién, en cumplim
12/07/2018 “por medio de la cual se establece el régimen de inhabilidades a quienes ha
delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el registro de inhabilidades y se dictar
Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio del cual se reglamenta la Ley 1918 de
las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas normatividad rectora frente al ti

© Horario: Lunes a Viernes 8:00 am a 12:00 pm y 2:00 pm a 5:00 pm

@ Direccion: Avenida El Dorado # 75 - 25 barrio Modelia, Bogoté D.C.

. Teléfonos: 515 97 00 ext. 30552 (Bogota D.C.) | 01 8000 112 712 (resto del paf
&% Correo: dijin.araic-atc®@policia.gov.co

@ Web: www.policia.gov.co/dijin

CRIMINAL E INTERPOL @ Instagram: /dijinpolicia
© 2024 W Twitter: @DI|INPolicia

.




D IAN Formulario del Registro Unico Tributario

2.Concepta |0 [2 | Actualizacion

4. Nomera de formulario 14764191497
v.//
0
5. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional 14, Buzon electrénico
4 10 6 0 6 1 9| 4 Impueslos y Aduanas de Leticia 3 8
1
IDENTIFICACION
24, Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 2B. Nimero de Identificacidn N S 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesién iliquida 2 [Cédula de Ciudadania 13 41060619 20020304
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento H&Mdbdfh!unidpin
COLOMBIA 1 6 9 |Amazonas 9 1 | Leticia 001
31. Primer apsilido 32, Segundo apelido 33, Primer nombre N\ ’ 34, Otos nombres
CHARPENTIER ERIKA VANESSA
35, Razaén social
36. Nombre comercial RN 37. Sigis
UBICACION
38. Pais 38. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 | Amazonas 9 1 |Leticia 001
41, Diraccion principal
CL7 4 06
42, Correo electrénico vanessa_charpentier@hotmail.com
43. Codigo postal |44.Taléfonc-f 3115677 89 8|45 Teléfono 2 3105744655
JLASIFICACION
Actividad sconomica Ocupacion
Actividad principal Actividad sccundania Otras actividades 52. Nomero
45, Cédigo  47. Facha inicio actividad 48.Cédigo 48! Fachainico sctivicad | 50, codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
| p 3
ls2ssllzorsro0s)ll ol (o) | I N | L]

Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 6 T d 8 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 i 22 23 24 25 26
|
|

N P N R 1 R A T e e e I e e e e i e e e

20- Obtencion NIT
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 T 8 8 10
| | | I | l | ] | | l 55, Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Cadigo 151. Modo |
1 12 13 14 15 18 17 18 19 20
L[ ] | J e '
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendr vigencia indefinida y en ia no se exigira su renovacion
“Para uso exclusivo de la DIAN

so.anes 81 [ | o s0.No.deFolos: [ 0 61.Fecna |2021-06-15/15:32: 00 ]

La informacién suministrada a través dal formulario oficial da inscripcién, actualizacidn, suspansidn | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar | Eima autorizada:

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantardn los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspensidn, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decrete 1625
del 2016. Dae igual manara al formalizar el trdmite el usuario fue infarmado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012. 984, Nomore CHARPENTIER ERIKA VANESSA

Firm del sofictante: 985.Cargo  CONTRIBUYENTE

Facha generacidn documento PDF: 06-03-2024 01:19:52PM

\\



Otcompenscr | miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL AFORTANTE DATQS D€ LA PLAMILLA
o HUWERD HOMSRE APORTANTE TELEFONO CORREQ PLAMLLA | PECHA PAGG ASOTIADA
MAX ISRAEL CABALLERO i cmnm'm
cc \suTRaTT T8N0 14577 | 31isE7rees | VEnessa_chara “ FAGO nro FECHAFAGOD | NUMERg | “WFEsocs e
MERNDOZA am PARAFSCALES ¥ PLANILLA | DIA ) | PLANILLA 1 [ =
FORMA CLASE HOMOSE CODGO DEPARTAMENTO CIIDAD | MUNCIFO. PERIDOO SALUD | PITIOUO0 PIMMONES TOTAL A PAGAR
UNIEA | - inde perdionts BOGOTA D.C BOGOTA BC NO 2024-12 ez } 131212004 82656317 $301 900
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Coudigo EPS Momae L1 Cobizecion Obtigatoris | UBC Adicional incapacidades Licencia Matesivided Dina Wora P Il.ul?:nlwn Tatsl s Pagar | Mo, Afisdos
Mo Aurimcion | Valsr | Mo, Auterisacion | vator Collascién
EPSonE Swrtan EO5 POOPG 14405 168 60D o ] ] I [ a 0 o 168 800 1
TOTALES PENSION
Aporta Apurts Aporta FSB- | Aports P8P - Valar Mors | Vajor Mora WNo.
Godige AF® e it Ollkminria Ao Aportants Solidaridad Bubsietencia | Oin8Mora | ol en Fsp Totd aPagwr | pcpincion
230301 Povann BB0EEaB0E-Y 216000 ] [] [ [] [l [ 216,000 1
TOTALES RIEBGOS LABORALES.
Cddign ARL Neowntm [ Ape: Vaordvic | Dias | ValorMora | Subtots | No.Radieado | VatorSeldon |  Fonde | Total mPagar | No, Aftivdes
Otfigatoris | Mo, Autorizecion | Valar Sistemas | Cofieackn | Mo | Cofiratién | Cotizncidn | Seide a Favar Fovar Sohdaritad
147 Pacu e Saguin B011E 70 | 7100 [ o 7,100 7 7100 1
TOTALES CAJAS
Gosiga COT l Nombrs l g l Valor Aparts | Dins Mora | Valse Mo Apore Ireu-p-prl Wo. Afiiados l
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR 5UBSISTEMA
£ Wo. Valor antes de IGE, LMA,
Valos Aports | Dins Mom v.mmm] Total & Pagar No. Afflissios Tipo Repurtdas. 1R y Mors - Totsl o Pagw
SENA Salud [ 156,600 164 800
] | [ I ] I o [ o Py wive: 1 216,000 215000
car Riwsgas Ladorutes 1 7.100 7.100
[ | [] | [ | ] [ ) COF [ o o
ESAP Esap ] 0
| 1 i | ICEF a [ ]
MEN MEN a 9 a
] I | I 3ENA [ ) o
il TOTALES 3 321,800 391600

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



occompensor | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion

DATOS DEL APORTANTE GATOS DE LA PLANILLA
NUOMERD NOMBHRE APORTANTE MIRECCION TELEFONO CORREQ
nro FLASILLA | FECHA PAGE ASGCIADA CANTIIAD
o 1587BATT WAL L hESLIERS CraBlin 14577 | 3115bT7eey | VINSS82_Charp ntiaghotmai, > nPo | FECHAPAGO | wimemo | PWREsoor [ ow
by PLANILLA FLAMILLA ; |
FORMA CLASE NOMBRE OGO ERIMOO BALUD | PISSCRO FEMBIONES
PRESENTACION |  APORTANTE SUCURBAL 2 PEPARTAMENTO CIUDAD | MunBcIFD: TOTAL & PAGAR
UNICA |~ indesuraients BOGOTA 0 G 80S0TA DC. %o -1 m ' \zaee | Emaw 2,900
ETALLE POR COTIZANTE
3 ISFONMACION ¢ OTRANTE [ IHFORMALION NDVEDADES PO BALLD ERLOL LASORALES CF PARARMSCALES
M e l! = aislslz B eae Wolkmtont | vateris | punsiveng | Fers /| e ! Cion 186 otan | Apate | dpurs Auorte
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E.P.S.Sanitas

Sanitas orni

CERTIFICADO DE AFILIACION AL POS DE EPS SANITAS

La EPS BANITAS en desarrollo de su programa especial para la garantia y preslacién del Plan Obligatorio de Salud denominado EPS SANITAS,

CERTIFICA

Que Charpentier Erika Vanessa, identificado(a) con CC numero 41060619, esta registrado(a) en el POS DE EPS SANITAS con la siguiente informacién:

TIPO Y NUMERQ DE IDENTIFICACION
NOMBRES Y APELLIDOS

TIPO DE AFILIADO

PARENTESCO

FECHA DE NACIMIENTO

ESTADO DE LA AFILIACION

CAUSA ESTADO DE AFILIAGION

FECHA DE INGRESO A EPS SANITAS
FECHA DE RETIRO LABORAL / EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN OTRA EPS
SEMANAS COTIZADAS EN ULTIMO ANO
REGIMEN

FECHA DE AFILIACION AL REGIMEN
NIVEL SISBEN

EMPLEADOR(ES)*

CEDULA DE CIUDADANIA 41060619 Trabajador Independiente
Desde 15/04/2024 - Vigente N...T. 901351632 REGION
ADMINISTRATIVA Y DE PLA Desde 15/02/2023 Hasta
28/01/2024

Generado por interfaces

CC 41060619

Charpentier Erika Vanessa

Titular

Tiwlar

2711211983

0 Tiene Derecho A Cobertura Integral
10 - Cobertura Integral

04/04/2017

Activo(a)

188 semanas

Sin semanas reportadas en EPS SANITAS
47 semanas

Contributivo

01/06/2017

No aplica

27/12/2024

ESTE DOCUMENTO "NO ES VALIDO" PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO, NI PARA TRASLLADOS.




porvenir

solo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.

i

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

ERIKA VANESSA CHARPENTIER, identificado(a) con cédula de ciudadania 41.060.619, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 27 de Diciembre del 2024,

Cordialmente,

Gerencia de Clientes
\\ ’/
EOS

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pension, asi lograria recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.

Grupo

Administradons de Fondos e Pansiones ¥ Cesantins S A - Nit. BOD . 144 331-3 Fitial e AVA L




&

Haciends @POSITIVA

, COMPANIA DI SEGUIROS

CERTIFICADO DE AFILIACION

POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliacién en el Ramo de Riesgos Laborales se evidencié que, ERIKA VANESSA
CHARPENTIER identificado con CC No. 41060619, registra la siguiente informacion.

Datos del Contratante Datos de la Relacion Laboral
Fécha de inicio de cobertura: 14/02/2025
Estado Afiliacién: ACTIVO
MUNICIPIO DE LETICIA - Ni. 899999302 Facha de iniclo de Contrato: 02/01/2025

Fecha fin de Contrato: 28/02/2025
Tipo Vinculacion: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
Clase de Riesgo: 2

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema aplica de forma automatica la novedad
de retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prorroga deberd realizar la correspondiente
novedad a través de nuestro portal .. ) agnlinea .o, para continuar con la cobertura.

i Para validar la informacion emitida en este certificado, visite nuestra pagina web y seleccione la opcidn
| ‘VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente codigo (vélido por un mes): 202501012627261.

Esta certificacion se expide en la ciudad de Bogotd D.C. a los 18 dias del mes de febrero de 2025.

Cordialmente,

O LR

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES .
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

Positiva Compario de Seguros S.A
Lineo Graturta Naconal: | - Telétono:

Defersor del Consumidor Financiero: Ao e Y (B b 1
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PORSALUD S.A.S

800.230.659-1

Calle 145 A # 94A - 17 =4, 601746 2603 - 601746 2753 - 3157096150 Bogotd
Cra36 # 34 - 71Barzal 7| (608) 6458053 - 316 532 4324 Villavicencio
Estasmod contigo Www.porsa ludips.com
CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 97671
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
BOGOTA (BOGOTA D.C., COLOMBIA)
28 | 12 | 2024 EVALUACION MEDICO OCUPACIONAL CON ENFASIS
Dia | MES ARD preme OSTEMUSCULAR DE INGRESO
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
PARTICULAR PARTICULAR
Nombre de la empresa Empresa en mision
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documanto de Identificacion CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Exiranjeria, T1, Tarjeta de ldentidad, PT. Pasaports)
CHARPENTIER ERIKA VANESSA et = S .
FEMENINO 41 ANOS 0 cC 41060619
Apellidos y Nombres MEGES1IDIAS Tipo Nimero
Carge
PROFESIONAL

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL

APTO SIN RESTRICCIONES LABORALES
Observaciones: NO APLICA

NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos) I N/A
RESTRICCIONES LABORALES TiPO RECOMENDACIONES
SIN RESTRICCIONES LABORALES NINGUNA NINGUNA
El concepto de Aptitud se definié a partir de los siguientes examenes practicados:
EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR DE V/ ....................
INGRESO

RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES
USAR CORRECCION VISUAL USO DE EPP DIETA BALANCEADA

PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL HABITOS SALUDABLES

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES

SE RECOMIENDA ADECUADOS HABITOS POSTURALES PARA CONSERVAR UN BUEN ESTADO DE COLUMNA: LA|
CABEZA Y EL TORAX DEBEN ESTAR DERECHOS Y ALINEADOS/EJERCICIOS DE ESTIRAMIENTO DE PIERNAS PARA
FAVORECER EL RETORNO VENOSO /REALIZAR PAUSAS ACTIVAS OSTEOMUSCULARES CADA 4 HORAS CON EL FIN
DE DISMINUIR EL ESTRES, LA FATIGA Y EL CANSANCIO ORIGINADOS POR LOS MOVIMIENTOS REPETITIVOS Y
POSICIONES PROLONGADAS/REALIZAR CAMBIOS DE POSICION FRECUENTEMENTE EN EL PUESTO DE TRABAJO
ALTERNAR POSTURA BIPEDA A SEDANTE (DE PIE A SENTADA)SE SUGIERE USAR TECLADO Y MOUSE
ERGONOMICOS / REALIZAR EJERCICIOS VISUALES PERIODICOS/USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONALJ
CUMPLIR CON EL PROGRAMA DE SISTEMA DE GESTION Y SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO DE LA EMPRESA/ EL
TRABAJADOR NO PRESENTA ALTERACIONES DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR Y NO REFIERE SINTOMATOLOGIA
OSTEOMUSCULAR

Autorizo al doctor (a) abajo mencionado a realizar mi examen meédico ocupacional registrado en este documento el doctor(a) absjo mencionado me ha
explicado la naturaleza y propésito del examen, He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el propdsilo, los beneficios, la interpretacidn, las
limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesorla brindada. Entiendo que la realizacidn de esle examen es voluntaria y que luve la oportunidad
de refirar mi consentimiento en cuaiquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas
por mi en este examen son completas y veridicas

Autorizo al doctor(a) para que suministre a las personas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacion registrada en este documento,
para el buen cumplimiento del sistema de seguridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislaci én, igualmente para que
remitan la Historia Clinica a la EPS a la cual me encuentro actualmente afiliado. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido perfectamente lo anterior
y que todos los espacios en blanco han sido completamente diligenciados en mi presencia y que me encuentro en capacidad de expresar mi consentimiento.

Declaro que he dado informacién verdadera sobre mi estado de salud y mis antecedes personales gque no he omitido ningtin dato de importancia y autorizo
al personal medico de la IPS a que se me praclique el examen fisico necesario. He leido y acepto los terminos de los consentimientos informados incluyendo
(Venopuncion,HIV, PsicoActivas)..."De igual manera, certifico que he sido retroalimentado sobre los resultados de mi valoracion médica ocupacional vy las
medidas de prevencién que debo tomar’...

Ingres6 el 28/12/2024 09:28:09a, m,
Impreso el 28/12/2024 alas 10:15 am. Pégina 1 de 1 Software para el sector salud - www.biofile.com.co




Médico Aspirante o,Trapajador
Firma: ; oot Firma:
Nombre: BOLIVAR HERNANDEZ ALEJANDRO Nombre: CHARPENTIER ERIKA VANESSA
R. M.: 3699-11 L.8.0.: 7317 cc: 41060619

PORSALUD S.A.S

' 800.230.659-1

Calle 145 A # 94A - 17 601 746 2603 - 601746 2753 - 315 7096150 Bogotc’t
Cra36#34-71 Barzal . (608) 6458053 - 316 532 4324 villavicencio
Estamos coniigo / www.porsaludips.com
RECOMENDACIONES
Paciente: CHARPENTIER ERIKA VANESSA Fecha: 28/12/2024
Identificacion: CC: 41 060819 Fecha Nacimiento: 27/1 2/1983
Cargo: PROFESIONAL Edad:
Género: FEMENINO Estado Civil: CASADO(A)
Direccion: KRA 83 NO 145 77 Ciudad: BOGOTA (BOGOTAD.C., COLOMBIA)

RECOMENDACIONES HABITOS Y ESTILOS DE VIDA SALUDABLES
DIETA BALANCEADA, HABITOS SALUDABLES

RECOMENDACIONES MEDICAS
USAR CORRECCION VISUAL

RECOMENDACIONES OCUPACIONALES
USO DE EPP, PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL

NOMBRE DE LA PERSONA DE BOLIVAR HERNANDEZ ALEJANDRO CHARPENTIER ERIKA VANESSA
RECURSOS HUMANOS DE PARTICULAR RECIBIDOD POR EL TRABAJADOR

FIRMA DEL TRABAJADOR

R. M.: 3698-11 L.S.0.:

Ingresd sl 28/12/2024 09:28:09a. m.

Impreso el 28/12/2024 alas 10:15 am. Pégina 1 de 1
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DE COLOMBA

VIGILADO

BBVA .

BBVA Colombia
NIT 860.003.020-1
Certifica

Que nuestro(a) cliente ERIKA VANESSA CHARPENTIER, identificado(a) con cédula
ciudadania nimero 41.060.619 se encuentra vinculado(a) a nuestra entidad a través de la
CUENTA DE AHORROS LIBRETON No. 506203223 aperturada el 14 de abril de 2012,
cuenta activa y que a |la fecha ha presentado un manejo conforme a lo establecido

contractualmente.

Esta certificacidn se expide a solicitud del titu!aypﬂ”destlno a quien interese, a los 27 dias

del mes de diciembre del afic 2024

Para tramites de ndmina, legales, internacionales y otros, también puedes usar las

siguientes opciones de numeros de cuenta:

Cuenta de 10 digitos: 0506203223
Cuenta de 16 digitos: 0506000200203223
Cuenta de 20 digitos: 00130506000200203223

Firma autogréfica

e —b,,;/"—“\\
) \
P .. ™~ =

e

Responsable servicio al cliente
BBVA Colombia

Nota: el saldo no incluye valores de cheques en proceso de canje.
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