P SR
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E
INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS CO-OPS-FT-11 V6
DATOS DEL INFORME
Periodo a Certificar: Desde: | 01-may.-21 Hasta: 31-may.-21
Nombre del Contratista: SILFREDO BELLO ABRIL Cédula: 74320643
Correo Electrénico: silfredo88@gmail.com Teléfonol(s): 3114987370
Nombre del Supervisor - Planta: Cargo: Codigo-Grado:
Nombre del Supervisor - Contratista: JEISON RODRIGO PARRA TRIANA Perfil LIDER PROCESO No. CTO: 6070
Apoyo tecnico a la supervision - Planta: Cargo: Codigo-Grado:
Apoyo tecnico a la supervision - Contratista: Perfil No. CTO:
DATOS DEL CONTRATO
NO CONTRATO: 005993 [afo Contrate| 2021 | C.D.P. CONTRATO INICIAL 1076
PERFIL: PSICOLOGO
DIRECCION A LA QUE PERTENECE: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO
UNIDAD DE SERVICIOS : SALUD PUBLICA -ENTORNO COMUNITARIO

LIQUIDACION DE SERVICIOS

SERVICIOS UNIBAD CENTRO DE | CANT HORAS CANT HORAS ALGRIHGHA TOTAL PORCENTAIE (%) CENTRO)
CosTOS ESTANDAR ADICIONALES DE COSTOS
DIRECCION DE AMBULATORIOS Ocultar
$ - 0,00%
$ = 0,00%
$ - 0,00%
DIRECCION DE URGENCIAS Mostrar
DIRECCION DE HOSPITALARIOS Mostrar
UCI PEDIATRICA Mostrar
UCI NEONATAL Mostrar
UC! ADULTOS Mostrar
DIRECCION COMPLEMENTARIOS Mostrar
CONVENIO APH Mostrar
SIRC | [ [ s - oo0%
RURALIDAD Mostrar
PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO o
ostra
(ASISTENCIAL) Y RUTA DE LA SALUD :
GESTION DEL RIESGO Mostrar
SALUD PUBLICA PIC Ocultar y .
REF! SALUD PUBLICA K30PI S 3.656.451 100,00%
$ = 0,00%
$ . 0,00%
HONORARIOS Mostrar
REMUNERACION Mostrar
VALOR SERVICIO PRESTADO MES: $ 3.656.451 | TRES MILLONES SEISCIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL CUATROCIENTOS CINCUENTA Y UN PESOS
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
FECHA TERMINACION
FECHA INICIO CONTRATO 01/05/2021 CONTRATOITGAL 30/06/2021
FECHA VALOR N. CUENTA SEGUN MES
No. PRORROGA| FECHA INICIO No. ADICION cbp MES CUENTA DE COBRO VALOR A PAGAR
d TERMINACION ADICION CERTIFICADO
1
2
3
4
5 Mayo S 3.656.451
6
7
8
9
10
11
12
13
VALOR INICIAL DEL CONTRATO VALOR TOTAL DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
S 7.284.135 S 7.284.135 S 3.656.451 S 3.627.684
EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO
ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE
BLIGACIONES ESPECIFICAS ( L: tipulad [ inut
[o] CAS ( Las estipuladas en la minuta ) CADA OBLIGACION PRODUCTO O EVIDENCIA
| los procesos dos como PSICOLOGO con criterios de calidad a fin dar li alos Dili i de matrices y reportes diarios internos de las acciones del proceso AETHE
*|objetivos y metas establecidas en el Plan de Intervenciones Colectivas, el plan de salud territorial y plan de salud mental RBC.
Apoyar los procesos de [a respuesta integral en salud, reconociendo las necesidades de la comunidad con Se realiza la proyeccion de acciones en el plan operativo asi como el reporte diario y. KR
2| enfoque diferencial, comunitario, familiar,_poblacional y de curso de vida. Jsemanal, con Io cual se alimentan las matrices dispuestas por la SDS para la
Realizar 20 seguimientos a cuidadores de personas con discapacidad de salud mental
D procesos de i6n, Ejecucion y Evaluacién de las acciones asignadas y concertadas en los RBC; con 2 sesiones, Realizar 18 seguimientos a familias de personas con discapacidad
3| diferentes procesos y/o en i delos | i y fichas técnicas; realizando las ~ |en salud mental de RBC; con 2 sesiones. Realizar 4 sesiones grupales de gestores de la FORMATOS, ACTAS, LISTADOS Y MATRIZ
respectivas acciones de mejoramiento a que haya lugar. RBC. Realizar 4 sesiones grupales de la red de cuidadores de la RBC. Realizar 1 jornada
por la Subred de RBC.
4| Entregar de manera oportuna cronogramas de trabajo, productos e informes segtn indicaciones técnicas. Ig_hg desacelan ¥ sronograms pace a mplementaciandelos servicloside salus mental MATRIZ

Paglde2
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INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CO-OPS-FT-11 V6

5| Dar cumplimiento a la meta y productos establecidos por la Subred Integrada de Servicios de Salud.

Se dio cumplimiento al 100 % de la meta programada para el mes de mayo, Realizar
20 seguimientos a cuidadores de personas con discapacidad de salud mental RBC; con
2 sesiones. Realizar 18 seguimientos a familias de personas con discapacidad en salud

Realizar 4 sesiones
la Subred de RBC.

mental de RBC; con 2 sesiones. Realizar 4 sesiones grupales de gestores de la RBC.

FORMATOS, ACTAS, LISTADOS Y MATRIZ

grupales de la red de cuidadores de |a RBC. Realizar 1 jornada por

6Los productos presentados deben cumplir con atributos de calidad, oportunidad y veracidad.

realizar apropiacion de los mismos.

Realizar la revision de 1os lineamientos tecnicos dados por la SOS y qUe son propios de su intervencion y

Realizar entrega de productos legibles y sin enmendaduras que garanticen Ja calidad

del dato a nivel cualitativo Y cuantitativo.

FORMATOS, ACTAS, LISTADOS Y MATRIZ

Revisionde i

y aplicacié N/A

estidn documental.

Grganizar y entregar el archivo correspondiente a su Intervencion conforme a los lineamientos del proceso de

en el mes mayo.

Entrega de soportes a Lider del proceso para s digitacion de 1os formatos, realizados

FORMATOS, ACTAS, LISTADOS Y MATRIZ

Informar oportunamente sobre cualquier eventualidad que interfiera en el cumplimiento dz 10s objetivos

2021-02-12

' Informar via telefonica o red social de uso en el medio. N/A
establecidos.
o ] g ! , N N Participar en asistencias tecnicas distrital y reuniones a nivel de sector de acuerdo a lo
10| Asistir a las reuniones de acuerdo a la ia dir por su supervisor y lider técnico. . N ACTAS Y LISTADOS
estipulado por los lideres.
INFORMACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
PERIODO.AL QUE FECHA DE PAGO NUMERO DE PLANILLA

CORRESPONDE EL

ARG S A5 T Es T DA VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR $ 3.627.628

1037694055

2021 4 2021 05 | 10

VALOR HONORARIOS CERTIFICADOS MES ANTERIOR EN LETRAS TRES MILLONES SEISCIENTOS VEINTISIETE MIL SEISCIENTOS VEINTIOCHO PESOS
VALOR APORTADO
iTEm ENTIDADES APORTANTES SEGURIDAD SOCIAL INGRESOBASEIDE VALORMINIMG DELOS: | | satie eioans ingresosmensusles) o debeser infeiiar s
COTIZACION APORTES #
un SMLMV
PENSIONADO [ Sl COLPENSIONES S -
SALUD FAMISANAR $ 1.451.051 S 181.400 | S 181.400
ARL [ 3 ARL SURA . S 35.300 | § 35.400
CAJA DE COMPENSACION [ sl COLsUBSIDIO S 216.700 | S 216.800
INFORMACION MEDIO DE PAGO
ENTIDAD BANCARIA: ] BANCO DAVIVIENDA S.A. ITIPO CUENTAl AHORROS 1 NRO CUENTAI 4870391275
P N\ L \
rA»\’;JLb\ iv e
T T SILFREDO BELLO ABRIL JEISON RODRIGO PARRA TRIANA
NOMBRE COMPLETO CONTRATISTA NOMBRE DEL SUPERVISOR
74.320.643 LIDER PROCESO
CC. NO. CONTRATISTA
- o 8 o .
Jelsson Rodrigo Farca lriana
0
NOMBRE DEL APOYO TECNICO A LA SUPERVISION
0

Pag2de2
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VICEERESIGENCIA COMERCIAL Y DE SERVICIO AL CIUDADANG

Tramite de Motificaciér: 2019_6384808

PUNTO COLPEMSIONES: ORCINA SECOIONAL A CHAPINERD [ARTHSUA CAHLLE 71}
SUBTRAMITE|S) RECONDCIVIENTO: 2018 5944061
OTROS SUBTRAMITES:

TR0 DOCUMENTO CAUSANTE: CC
NUMERD DOTUMENTO CAUSANTE: 73320642
NOMBRE CAUSANTE: SIFREDO BELLO ABRIL

En BOGOTA - BOGOTA DT of 16 de may de 2018

Se prasants BOHORA RETTY (IENDLUA REYES, ifentificade con £C 35314801 en salidad de Ternero Ay

Enterado de su conterido, s¢ infarma que conts M prasente § procede g
sursptimiznta de o dispuesio en ol wriiculs 76 delafey 14 37 dwl 20LL.
y gratuita det acto adreinistrative,

£r ol evsrto que ol reconoimienta de i3 prestacidn corresponds g cumplirmiento de e orden judiisl en
admini:&fradira det régimen de priess madia af pagn v/ recany yirg de ung prostacian e

& NG HO APLICS e iniclado grocesn sferutive pard facer #leiive & twmn

soursolsh de Reposiciin y/o ea subsitio de ape!
eusles en detarminads pass deben ser interpuestos ante Colpensimes, dentee e tos wier (304 dizs habiles sigutentes & fa [adt

Pars canstancia de fa snterior, se uscribe por {35 personas gue iatervimeran on lo dilgenchs y se hate entrega di fa LOpia frigEg

Crn o fin de

notificarse de la resolucin N° SUB 108384 del 7 de maya de 2018, mediate e cusl RECONOLER PEMEION DE VRIELZ

spa hubigrs adenadd @ 1a
Srnica, declard bajo juramentc ope

arto g schy gnden /o que no he v
page digar s este CORREPLS 0 RS da iagurrir en el defito de fraude procesy dpifizade an sl seifeulo 453 del cddige peoal. &
ductarn bajs gravedad e jurgoente. Sapens deincurtie anconducts tipfeads en of ardouls 433 def cadige pnd Colomblens modificads
por ¢ articuln § de 3 hey 90 de 2004 “falso testimanie™, B qua an artuscien juditial o Agranistrativa, bajo a2 graveiad de jursmente anie
autoridad compatent, falte 8 Ja vergad o calle total 0 parcialmenis, ourrrd oo prisin o tuatro ¥ ach a%os, que NG he solicitads,

i

duveagn pensidn aljuna que provengs dai asadio pibilico que conravenga con el setfcuto 128 de Comsttecidn Paditicn Lol
lgusimenze nn devengy pensidn del sectar piibliza 6 privade de carduter compartide oanfarme 3t decrete 758 de 1980

OBSERVACIONES

Lo .

—a
e

UL, | ]

BORABHE, NEYOFIADL: KOHOOK CANDUR BEYES
£ 35414821

g Fopn

{L 31807748

www. colpensiones.gov.es
watuita DIB000 410




AEPUBLICA DE COLOMBIA
ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES

RESOLUCION NUMERO
RADICADO No. 2010 467541 SUR 108384

07 MAY 2019
POR MEDIO DE LA CUAL SE RESUELVE UN TRAMITE L r cvwew s murwives

ECONOMICAS EN EL REGIMEN DE PRIMA MEDIA CON PRESTACION DEFINIDA
(INVALIDEZ - ORDINARIA}

EL SUBDIRECTOR DE DETERMINACION DE LA DIRECCION DE PRESTACIONES
ECONOMICAS DE LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIOMES -
COLPENSIONES, en uso de las atribuciones inherentes al cargo Yy,
CONSIDERANDOD
Que el sefior BELLO ABRIL SILFREDO, identificado con CC No. 74,320,643,
solicita el 14 de enero de 2019 el reconocimiento v pago de una pensién de
invalidez, radicada bajo el No 2019 _467541.
CONSIDERACIONES

Cue el peticionario ha prestade los sigulentes servicios:

ENTIDAD LABORD DESDE HASTA NGVEDAD DIAS
PLASTIIOGAR LTDA LTI I EN FTTT TR TIEMPG SERVICIG 13
SHEREDL SELLT ABRIL 20010301 2aD1ie31 FIEMPO SERVICID 308
SILFREDD BELLO ABRLL 20620101 TUR0ZIeL . TIEMPD SERVICID 360
SHFREDC BELLG ABRIL J0EA0101 20036151 TIEMPD BERVICID 30
SHLFREDC BELLD ABHIL SO030Z0T  anusieaL TIEMPG SERVICIS XY
SILEREDG SELLD ARTL GOAGIDL | boApiaa TIEMPO SERVITIS £
SHAFREDO BELLD ABRIL ZOOIEI0T ophEias 7 ERVICIC 33C
SHFREDC BELLD ABRIL HBETN TEMPG SERVICID 30
SILFREDG BELLO ABRIL 20050303 TENMPC SERVIER 930
SHFREDD BELLO ABRIL PO TIEMPE SERVICID 30
SILFREGO BELLOABRIL 200RDZGL TIEMPO SERVICIOD 330
SILFREDO BELLO ABRIL 26070161 TIEMPO SERVICIO 3G
SIFREDD BELLD ABRIL 20070261 TEMFL SERVICE 330
SILFREDG BELLO ABRIL 2O0EDIAT RO TIEMPD SERVICID £
SHFREDC BELLO ABRIL 20D6G261  DOOHIZEL HIEMPO SERVICIO 33
SILFREDU BELLD ABRIL 20090161 198090131 TIEMPO SERVICID 34
BELLG ABRIL 20080901 DO081231 TIEMPG SERVICID 330
BELLD ABRIL 20100161 20160131 TENPD SERVICIO 30
BELLU ABRIL 30160261 {@0101231 TIEMPD SERVICIO 330
ECC BELLL ABE 2611000Y T IGTIETET i} 20
SILFREDD BECLOABRI 20110561 op3iioal TIEMPO SERVILIO 330
SILFREDO BELLO ABRIL 2 U TS BT ) TIEMPC SERVICID 16
SIFREDD BELLO ABRIL ORI SR POEE D) TG SERVICID 30
SILEREDD BELLO ARRIL I0TI0E6T 126120751 TIEWMPG SERVILD 50
SUFREDO BELLO ABRIL 20130401 120130430 TEMPD SERVICID . 30
SICFREDD SELLO ABHIL 20130561 T miaisT TIEMED SERVICID 240
SRFREDO BELLO ABRIL 20140101 E0140I3T TEMPO SERVICID 30
SIFREOC BELLO ABRIL 30140201 90141231 TIEMPO SERVILID EEY
STFREDG BELLO EBRE 20150161 BRIEDISL TIEMPD SERVICID £l
SILFREDD BELLO ABRIL 20130201 Za151asY TIEMPD SERVICIO 330
SILFREDS BELLG AREIL 20166161 [ZGisa1aL TIEMPG SERVILID 3D




SUB 108384
07 MAY 2019

20180201 BOTHTINY TTENPE SERVIETE 530
LR 2B170INT HEMPO SERVICIS 30
2017020 26170208 EMPO SERVICH £
2017030 20170331 TIEMBG SERVICIO EN
20170451 201T04D TIEMPO SERVIEID 38
i G EREET 20171731 TEMEG SERVICIO 240
ELLO ABHIL 128180101 Yl TIEVPD SERVIETO 218
BELLG ABRIL V180801 E0iA0AST HEMPG SERVICID 30
ﬁﬁmem BELLG ABRIL 0180801 £01811037 TIEMPO SERVIERD &2 )
SILFREDG BELLG ABRIL 20190107 T FI8GI3T EMEG SERVICID 30 :
DILEREDQ "BELLD ABRIL 20180301 20190221 T TUNIERIPD SERVIEIO Rt %
SILFREDG 8ELLO ABRIL 20150351 20190321 T THIENEO SERVICIO Y !

Que conforme fo anterior, si

Que nacia e 20 de septiembre
edad.

Que obra concepto emitide
perdida del 70.79% de sy capa
de 1993 mediante dictarmen No

Que de conformidad con
fue diagnosticado con
estudio de la prestaei
Juridico radicado No. B
por la Vicepresidencia
invalidez genarada por

Juridics

e ta

/a Corte Constitucionaf 28
Supuestos comines aplicables
degenerativas o congeénitas;

00 & dictamen se p
sintomas de lfa enfermedad
una perdida de capacidad lapo
cuando fs
despuds

0 Por tratarse oe enfermedsdes
PEISONG . puede continua

lempo, fa
hasta ef momento en
cotizando af sistems,

0 Auvngue fegaimen
invalider cuando pie

enfermedad en gue s precso

taborados, correspondientes a &

el dictaman alle
una enfermedad p
on . de conformida
Zu2014~10721634 del 26

/ suerte gue del problema

ace tenfendo en cuents ef su
Q 1 LR roments en

Lersong ha continuade cotizandp al sistermna op
de la fecha de SSLFLUCUrBCion se

qQue por su condicidn de sa

te una persona &
rde la capacidad para continusr
Calificacidn de invalides crean fa ficcidn de situar of
se considera gue una persona

interesado acredita un total de 6,105 dias

72 semanas,

de 1867 v actuaimente cuenta con 51 afios de

or COLPENSIONES en

cidad faboral estructura
P 2018293742MM del 2

el cual se califica una
da el 29 de septiembre
de noviembre de 2018.

gado el sefior BELLO ABRIL SILFREDO
rogresive; razén por la cual pracede gl
d con lo establecido en ef Conceptn
de diciembre de 1014 suscrito

¥ Secretaria General respecto a la pension de

gnfermedades RIQGreEsivas degensrativas o conasnitas:

Luridico planteado ¥ dei sndlisis efectuads oor

78 resolverlo, pueden establecerse los siguientes

cuando se trate de erfermedades Prograsivgs.

rgimients de Jos primeros
el que no se ha presentado
ente y definftivs, fo cual se acvierte
SEQuridad socisf

ral perman
Haiada.

CUYAS manifestaciones eMPecran con of
r U vida laboral con relative normalidad,
lud le es imposible continuar

dguitere ef derecho s in pension Je
irabajando, /a5 funtas de
moemernto & partir ded cual
@ podtd seguir trabajande. en ung EPg e ly
a8 slgue sienda un rabajader productive ¥

funcional, ¥ puede aportar al sistems,
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0 Por lo anterior, cuande la fecha de estructuracion es fijada en momento
diferente af de fa reaiizacidn def dictamen de calificacion, se deben tener en
cuentza los aportes que la persona reafice durante el periodo comprendide
entre la estruclturacion y e empo en gue queda incapacitado para trabaisr de
manera permansnte y delinitiva.

b. Reconocimisnto de pensiones de Invalidez generadas por enfermedades
progresivas, degenerativas o congénitas

Una vez establecido que [as _personss_ gue  padecen una  enfermedad
progresiva, degenerstiva o congénita goran de una proteccidn constitucional
reforzada y que por tal razdn, Henen derscho a acceder a la pensién de
invalider prevists en la ley 860 de 2003, & partir de la fechs_en la cual
acreditaron lgs requisitos previstos en la misma, contados hasts la _fecha det
dictamen de pérdida de la capacidad laboral v nao hasta la fechs de
estructuracion de la invalidez, para dar aplicacién of precedente judicial de la
Corte Constitucional, deberén tenerse en cuenta las sigulentes reglas al
momento de resolver las solicitudes de reconocimiento de pensiones de
invalides de'este grupo poblacions! protegids:

1. & pardmetro de referencia para validacion de requisitos legales y
contabilizacion e semanas, NO serd s fecha de estructurscion de la
Invalldez fiiada con base en ef Manual de Calificacion de Invalider
{Decretos 817 de 18999 y 1507 de 2014}, sino fs correspondiente a la
fecha en que se emite el dictamen de callficacidn que declars la pérdida
e capacidad laborsf en formea permanente y definitiva,

2. La fecha a partir de la cual procede of pagoe de rebrosctive pepsional si
para eflo hay lugar, deberd alender los siguientes criterfos conforme &
dictamen que establece i3 péroida de capacidad laboral (PCL) definitiva,

- Lla fecha oe estructurscitn determinada en ef dictamen no tendrd
agjicacion para efectos os sxaminar la procedencia del retroactive
DENSIONAL,

51 los ditimoes aportes efectuados por ef asegurado fueron realizados con
anterforided a lg fecha de expedicidn del dictomen, &l retrosctive se
calculars @ partie dei oig siguiente de emisidn de diche dictamen.

- S/ _existen cotizaclones posteriores s [z fechs en gue se expide sl
dictamen de calificacidn el retroactive serd cafculado g partic del dia
Stauiente en gque Se reslizp ef uftime aporte,

- En todp caso deberd comprobarse Ja na sxistencia de pagos simulténeos
par concepie de incapacicdades y mesadas derivadas de la invalidez,

Que de conformidad a lo anterior se procederd a efectuar el estudio de la
Pensién de dnvalidez bajo los pardmetros de la Ley 860 de 2003, teniendo en
cuenta gue se evidencia en la historia laboral del sefior BELLO ABRIL SILFREDO
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que acredita las 50 semanas dentro de jos Gltimas 3 afios anteriores a la fecha
en el que se emite ¢ dictamen de pérdida de capacidad faboral,

Que de conformidad con lo establecido en ef articuio 1 de la Ley 860 de 2003,
por la cual se modificd el articulo 39 de la Ley 100 de 1983, “tenord derecho &
la pensidn de invalider, of atiiado af sistema que declarado in valids, acredite
‘as sfgutentes condiciones. invalidez causads por enfermedsd o sccidente gue
haye cotizade cincuents 130] semanas. dentro de jos dltimos tres 13) afos
inmediatamente anteriores a ls fecha de estructuracidn ¥ su fidelidad de
cotizacidn para con ef sisterna sea al menos del veinte por ciento (20%) def
Hempo. transcurrido . entre e/ momento en QUe cumplic- veinte (20} afios ds
edad y Ia fecha dela brimera calificacion def estado de in validez,

Los menores de veinte (20} afos. ge edad 56lo deberdn acreditar gue Han
cotizado veintiséis (26) semanas &1 8f ditimo afio inmedistaments anterior af
hacho causante de su in validez o su declaratoris.

Cuands of sfitiade ba ya cotizade por fo menos el 75% de far ESManas mivmas
requeridas para acceder a fa pensicn. dg veisr, solo se requerird que haya
rolizade 25 semanas en logs Yitimos tres {3 afips”,

Que la Corte Constitucional, mediante Sentencia € - 428 de 2009, resolvid
declarar gxequible el numearal primers del articulo primero de la Ley 860 de
2003, salvo la expresién ~ ¥ su fidelidad para cor ef sisterma ses af menoes el
veinte por clente {20%) del tiempo transcurrido entre ef momento en qQue
Cumplic 20 afios de edag ¥ la fecha de e primera calificacion def estade de
invalidez”, la cust fue declarada inexequible.

Que la Vicepresidencia jurfdica y Doctrinal v Is Vicepresidencia de Prestaciones
¥ Beneficios, mediante Circular 01 de 2012, se pronunciaron respecto a los
efectos de la mencionada sentencia de la Corte Constitucional, sefialando que
debe acogerse la fuerzs vinculante de fa ratio decidend] de las sentencias de
tutela de fa Corte Constituciona donde se considerd que el requisito de ia
fidelidad siempre fue considerado inconstitucional ¥ ‘por ello fue inaplicadn,
por contravenir el principic de progresividad de ios derechos, ¥ donde la ratio

. decidendi se constituye en precedente constitucional gue debe acogerse en
tode momente cuando se observen casos con hechos equivalentes, en la
medida que el mismo hace parte sustancial del orden jurfdico gue impone su
obligatorio cumplimiento para & operador juridico.

Que de otra partd, para. efectos de establecer el monto de la presente
prastacién, se tendrs en cuenta lo dispuesto en ef articuio 40 de Iz Lay 100 de
1993, Ia cual establece: “& monto mensual de la pensidn de invelider cers
equivalente a: a. £/ 45% del ingrese base de liguidacidn, més el 1.5% ge dicho
mngreso por cada cincuents {50) semanas de cotizacion que &f afiliady tuviese
acreditadas con posterioridad & las primeras quinientas (500 semanas de
colizacion, cuando la disminucicn en sy capacidad jaboral sea igual o superior
al 50% e inférior al 66%. b. £/ 54% dei ingreso base de jiguidaciin, més ef 2%
de diche ingreso POr €802 cincuents (50} semanas de cotizacion que el afiliado
tuviese pcreditadas con posterjoridad -a (a5 primeras ochocientas {E03)
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SEMANES de colizacidn, cusndo Iz disminucicn en sy capacitad labors/ es igual
O superior 8/ 66%.

La pension por invaligar ne podrd ser superior al 75% ges ngreso pase de
liquidacicn, En Mngin case ls pensicn de invalidez podrd ser inferior ai Salario
minimo legal mensual”,

Que para obtener el ingresa base de Hguidacion de ja presente prestacién, se
dara aplicacién a o establecido en el artfculo 21 de Ia ley 100 de 1993; ol cuai
establece: ”Se sntiends poor ingrese bese pars lquidar {as pensiones previstas
&1 e5ta ley, & promedio de los FIEI05 0 rentas sobre jos cusles ha cotizado ef
afiiado durante los dier (1 &l afios anteriores al reconocimiento de /a pensicn, ¢
en todo ef Hempo si ssie fuere inferior pars ef Caso de las pensivnes ge
invalidez o sobrevivencs, actus)izados anuaimente con base sn s variacion
del indice de Precivs 5/ consumion, segun certificacion qua expida el DANE

Cuando f promedio det ngrese base, afustade por inflacion, cslculsdo sobre
los ingresos de toda fa vigs 1aboral del trabajadon resuite superior al previsto

en ef inciso anterior. sf lrabajador podrd optar Lor este sistems, siempre V
cuands haya cotizado 1250 SEMENES Como miimo”

Que de acuerdo a lo dispuesto en el articulo 44 de la Ley 100 de 1993, las
pensiones de invalides, podrén ser revisadas ‘wor soficitud de o entidag g
Drevision o seguridad socisf CDFféSﬁQﬁdiEﬁf@ cada Ires (3} afios, con ef fin e

Que el artfculo 10 dal Decreto 758 de 1990, establece que la pensidn de
invalidez por rlesgo comin, “L.COMENzErs & ragarse en forma periddics ¥
mensual desoe 1 fecha en que se estiuctiure taf estade, Cuandp ol beneficiario
ESLUVIEre e goce oo subsidis B incapecided temporal, of Rpage de s pensidn
de invelider comenzard a cubrirse al expirar ef derecho af mencionado
subsidio”,

IBL: 789,102 x 56.00% = $443,897

SON: CUATROCIENTOS CUARENTA Y UN MIL OCHOCIENTOS NOVENTA ¥ SIETE
PESOS M/CTE,

La pensién squi reconocida  se ajustard de conformidad con las reglas
aplicables al valor minimo ¢ méximo de la pensitn, segin corresponda, vigente
pars la fechs de efectividad, porla cual la suma 2 reconocer serd de $828,116
{OCHOCIENTOS VEINTIOCHO MIL CIENTO DIECISEIS PESOS M/ACTE}

Para el analisis de {a pension reconocida, se tomd en cuenta gue el peticionario
cumple los requisitos pars los siguientes tipos de pensién, siende aplicada por
favarabilidad el indicado a1 la columna “Aceptada Sistema™:

Nombre acha Facha WALGR VALGR ™ Tajor Bl Malor eptads
i Status  Efectividad {;a{‘ 1 8L 2 58 Pensidn

| i i Mensual

PENSITN BEZ dall de mayaPE8 102.00 8.0 i1 55.00 1§28,116.00 &1
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INVALIDEZ " EY  B60meviembr e To1s A YT T B
I 2003 e de 2018 { ; I ! J ;
- Lﬁwi_*.%m ..... J

El disfrute de I presente pensién sers partir de 1 de mayo de 2019

Que obra en e} expediente certificacion emitida por Epg Farnisanar, de fechs 15
de enero de 2019, medignte Ia cual se informa como fecha de incapacidad final
el 24 de energ de 2014, Teniendo en cuanta que la constancia de
incapacidades no es de fecha reciente, saerg necesario allegar nugvaments g}
documento actuslizado con ef fin de estudiar la efectividad de I prestacidn;
razén por la cual se 'econace pension de invalider & corte de némina; es decir
al 1 de mayo de 2019,

Las semanas tenidas en cuents para el estudio de Ia prestacién contenida en o
presente acto administrativo, sen tenidas en cuenta hasta la fechs de ia
estructuracion de Ia invalidas

Bl interesadg Gueda en la oblgacién de someterse a todos los controles
médicos que fe sean ordenados con ef fin de ratificar, modificar o dejar sin
efectos el dictamen que sirvié de base para la liquidacién de 13 pension en los
términos establecidos con ef articulo 44 de 13 Ley 100 de 19093,

5on  disposiciones aplicables; Ley 100793, Lley B&0 DE 2003 y Chdigo
Contencioso Administrative ¥ de lo Contencioso Administrative,

En mérito de 1o expuasts,
RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: Reconocer v ardenar el pago de una pensién de invalidez
a favor del sefiar BELLO ABRiL SILFREDO, ya identificado, en los stguientes
términos y cuantiss:

Valor mesada a 1 de maye de 2019 = $828,116

ARTICULO SEGUNDO; La presente prestacién serd ingresada en 1a ndmina de
201805 que se paga en 201906 en I central de pagos del banco POPULAE C.
P. 1ERA QUINCENA de la ciudad de BOGOTA DT DIG 15 25 40 P2 5ANS FACON.

ARTICULO TERCERO: A partir de la inclusién en ndmina de la presente
prestacion, se hardn los respectivos descuentos en salud conforme 3 ia ey 160
de 1993 an Eps FAMISANAR,

ARTIcuLG CUARTO: Esta prestacion econdmics es incompatible con cualquier
otra asighacién del Tesoro Piblico, conforme a Io establecide en el articulo 138
de la Constitucidn Politica de Colombia,

ARTICULO QUINTO: & interesado queda en i3 obligacion de someterse a todos

los cantroles médicos que e span ordenados de conformidad con el articuls 44
de la Ley 100 de 1503,
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ARTICULO SEXTO: Notiffauese al sefinr BELLO ABRIL SHFREDQ haciéndode
saber gue contra el presente acto administrativo pusde interponer por escrite
los recursos de Repasicitn ¥/o Apelacion, De estos recursos poded hacerse uso
dentro de los diez {(10) dias siguientes 2 la notificacion, manifestando poy

escrito  Jas  razones de inconformidad, segdn el Codigo  Contencioso
Administrativo ¥ de lo Contenciozo Administrative,

Dada en Bogots, D.C. a:

COMUNIQUESE, NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

DIANA CAROLINA MONTANA BERNAL
SUBDIRECTORA DE DETERMINACION V
COLPENSIONES

ANDREA LULIANA SARRIA FORERC RGN JaR0 Barefo ALapcon
ANALISTA COLPENSIONES

DOV 035081, 7




