Funza, 8 de septiembre de 2021

Doctor:

DIEGO FERNANDO ROJAS BOH()RQUEZ
Secretario de Despacho
Secretaria de Desarrollo Social

Referencia: CARTA DE INTENCION DEL CONTRATISTA

Cordial saludo Doctor Diego Rojas, por medio de la presente me permito confirmar
mi intencion de ofertar mis servicios profesionales en TERAPIA OCUPACIONAL cuyo
objeto es: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO TERAPEUTA
OCUPACIONAL BRINDANDO APOYO A LOS ADULTCS MAYORES DEL MUNICIPIO,
BUSCANDO POTENCIALIZAR SUS CAPACIDADES, DESTREZAS Y HABILIDADES
CONTRIBUYENDO ASI AL MEJORAMIENTO DE SUS CONDICIONES DE VIDA, el cual
se estima tendra un plazo de ejecucién por un término de tres (3) meses y veinte
(20) dias contados a partir de la suscripcion del acta de inicio sin exceder el 30 de
diciembre de 2021 por un valor de honorarios mensuales de DOS MILLONES
SEISCIENTOS MIL PESOS M/CTE ($2.600.000) y tendrd las siguientes obligaciones:

1. Suscribir de forma conjunta con el supervisor designado el acta de inicio del
contrato.

2. Apoyar en la elaboracién del plan de accion correspondiente al programa de
atencion a la poblacién adulta mayor para la vigencia del contrato en el 2021,

3. Cumplir conlos protocolos de bioseguridad de Covid-19 acorde conlo
establecido por el gobierno nacional y la normatividad vigente, para el
adecuado funcionamiento y control de riegos de contagios, el cual deberd
ser implementado para el inicio de la ejecucion.

4. Realizar 180 apoyos tele terapéuticos y/o presenciales mensuales, a las
personas inscritas a la estrategia de terapia ocupacional; con la respectiva
elaboracion y seguimiento de planes caseros.

5. Entregar a cada uno de los beneficiarios de los apoyos terapéuticos un plan
de ejercicios a través de las TIC y/o fisicamente para realizar en casa con el fin
de promover estilos de vida saludable.

6. Realizar tres (3) jornadas de sensibilizacion a través del uso de las TIC o de
manera presencial durante la vigencia del contrato sobre temas afines de
terapia ocupacional con fos diferentes clubes de adulto mayor adscritos a la
Secretaria de Desarrollo Social.



7. Apoyar los diferentes eventos y actividades establecidas por la
administracion, especialmente los de [a Secretaria de Desarrollo Social y del
Programa de adulto mayor.

8. Entregar mensualmente un informe de la ejecucion del contrato.

9. Participar activamente en la construcciéon, formulacion y adopcidn de los
planes, programas y proyectos de la administracién municipal.

10. Las demas actividades asignadas por el supervisor con calidad y oportunidad,
de acuerdo con el objeto del contrato.

PLAZO DE EJECUCION: Tres (03) meses y veinte (20) dias contados a partir de la
suscripcidn del acta de inicio, sin exceder el 30 de diciembre de 2021.

LUGAR DE EJECUCION: Municipio de Funza, Secretaria Desarrollo Social, Centro Dia.
VALOR DEL CONTRATO: NUEVE MILLONES QUINIENTOS TREINTA Y TRES MIL
TRESCIENTOS TREINTA Y TRES PESOS M/CTE (59.533.333)

FORMA DE PAGO: Tres (03) pagos mensuales, vencidos, iguales y sucesivos, cada
uno por la suma de DOS MILLONES SEISCIENTOS MIL PESOS M/CTE (2.600.000) y
un ultimo desembolso de hasta UN MILLON SETECIENTOS TREINTA Y TRES MIL
TRESCIENTOS TREINTA Y TRES PESOS M/CTE (1.733.333) Conforme a los dias
efectivamente ejecutados en el mes de diciembre.

Cordialmente,

ol

Karen Milena Roa Tello
Contratista
Terapeuta Ocupacional
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£iservicio publice
3 de tados :

FORMATO UNICO

EMNTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA l

Persona Natural
{Leves 0 de-198K, 489 y 241 de WHE)

1% DATOS PERSONALES

PREMER APELLIDD SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA ) NOMBRES

ROA TELLO KALEN #11LENA

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXD NACTONALIDAD pAls
ce® cr (O pas(  HNo, 1018454957 F® wQ co.® exmmaniero i) Colombla’
LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE ([ SEGUNDA cLasE () NOMERD D.M

FECHA ¥ LUGAR DE NACINIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FEGHA DIAGE MES 10 ARO 1992 CARRERA 4 # 20 00 BLOQUE 7 CASA 2 VILLAS DE ALCALA

pAls Lolombla PALS Colomb®  DEPTO  Cundinamatcs

DEPYTO Bogols DL MUNICIPIC MADRIL

MUNICIPIO BOGOTA TELEFONO 4757272 EMAIL karenmilena.roatello@gmail.com

2% EORMACION ACADEMICA

DUCACION BASICA ¥ MEDTA

RQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO [LDS GRADOS DE 10. A 60, DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 5o, A 110. DE
DUCACION BASICA SECURDARIA Y MEDIA}

EBUCACION SBASICA

TITULG OBTENTOO! BAGHILLERACADEMICY

PRIMARIA

SECUNDARIA ] MEDIA

FECHA DE GRADO

Lo.J20:130 [0 |50, J6c J70. 180 F30 L 10 X

MES 11

ANO 2009

EDUCACION SUPERIOR {PREGRADO Y POSTGRADO)

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODIALIDAD ACADEMECA ESCRIBA: )
TC (TECNICA), TL (TECNOLGGICA), TE (TECNOLOGICA BSPECIALLZADA}, UN [UNIVERSITARIA),
£5 (ESPECIALIZACION], MG (MASSTRIA O MAGISTER). DOC (DOCTORADO O PHD),

RELACIONE AL FRENTE €L NUMERD DE LA TARJETA PROFESIONAL (ST ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY),

MODALIDAD Mo SEMESTRES GRADUADG INOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULO[TERMINACION] No.DE TARJETA
ACADEMICA APROBADDS [-1] KO OBTENIDD MES | ANO FROFESIONAL
UN 5 X [TERAPLA OCUPACIONAL 0} 2014 RESOLUCION 14799
UN 1 X TERAFLA OLLPACIONAL [T 1L DIFLOMADD
ES P % ESPECIALIZACION EN GERENC]A DE LA o4, 2017 £8P GERENCIA DE SALUD
1SALUD PUBLICA PUBLICA

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEG, ESCRIBE B FORMA, REGULAR {R), BIEN (B} O MUY BIEN [MB}

IDIOMA LU AABLA L0 LEE X3
R|BIMEI R B[MBI R B [MB
Espafiol i 1x X X1

8 exveriancia harst

RECACTONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIDS EN ESTRICTO CRDEN CRONGLUGICO COMENZANDQ POR EL ACTUAL.

EMPLED AGTUAL O CONTRATO VIGENTE

file:///C:/Users/Juridica/ AppData/R oaming/metad/7d43303b914ad 58692e44742968a5631...  16/09/2021
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EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |PRIVADA |Pats
Subred Integrada de Servidos de Saltd Sur Occidente X Golombia
OEPARTAMENTO MUNLICIPIO CORREO ELECTRONICD ENTIDAD
Bogoth 0.C BOGOTA
TELEFONOS FECHA DE 1INGRESO FECHA DE RETIRO
3013610285 [ Yt] HMES 07 ARO 2017 ota 30 MES 11 ARO 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL, DEPENDENTIA DIRECCION
Profesional Universitario Area De La Salud Calle 53945
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PHIVADA pats
Alcaidls Municipsl Choachi X Colombia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
Cundinamarca cHoACHE
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
BABEHOG-H4B ofa21 MES 03 AROD 2017 Dia 20 MES 06 ARO 2017
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
m“;ﬁoﬁ&w&ﬁéggﬁDWMIm Of Eecretaria do Desorrollo Econd Calle 3 3-11
“EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA 0 ENTIDAD pOBLICA |PRIVADA |PAlS
Alcakdin Munidpal Bbeque X Colombia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO cm::;;uﬁ;nﬁ::t;:mmw
ST egoblerno@ubaque--
Qundinamarca upAQuEe cundinhmarca.gov.co
TELEFONDS FECHA OE TNGRESO FECHA DE RETIRO
B4B7003 piaos MES 01 ARO 2017 pia oS MES 07 ARO 2017
CARGO O CONTRATD
Terapouta Gcupadional- DEPENDCKCIA DIRECCTON
Coordin COORDINACION DISCAPACIDAD Y Secretarta de Desarrallo Human Catara 3246
ADULTO MAYOR
e —————————————r———
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD POBUICA {PRIVADA |PaAls
Alsaids Munidpsl Ubsque x ColombTa
DEPARTAMENTO MUNICIPIO cmmig EdLE{f;RON]C(;ENTIBAD
| secretariadegoblemo®ubague-
Qundinamarca UBAGUE cundinamarca.gov.od
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DL RETIRO
8487003 oia 09 MES 09 ARO 2016 DfA 31 MES 12 ANO 2016
CARGO O CONTRATO . DEPENDENCIA DIRECCION
;’Ee;awpé:;%m:pmml ESTACIUN DE Secretnria da Desarrollo Human carern 3 2-46
EMPLEOD O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD POBLICA |PRIVADA |pals
Aicakiis Muncipsl Ubaque X Caloinbia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO cmgﬁ;“g:‘”';:‘:““m““
seretariadegobiemo@ubegue-
Cindinamarca UBAQUE cundingmarcn.gov.co
TELEFONOS FECHA DE INGRESD FECHA DE RETIRO
8487003 Dfa o7 MES 0L ARO 2016 ola 06 MES 09 ARD 2016
CARGO O CONTRATO . DEPENDENCIA DIRECCION
S'TE?WD‘G::Z%OOJDMOMI PRESTACION DE Sécictada de Desanidlo Human Cmreia ) 246
EMPLEQ 0 CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PBLICA |PRIVADA |Pals
Alcaldiz Muricipat Ubagque X Colombla
DEPARTAMENTO MUNICIPIO Cm“f‘:i zn.tz:zﬂmmb:qmlmu
seoretanadeq EII\OQLI e -
cundinamarca UBAQUE cundinamarcs.gov.co
TELETONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

file:///C./Users/Juridica/AppData/Roaming/metad/7d43303b91 4ad 5869204474a968a5631... 16/09/2021



Hoja de vida del funicionario Pagina 3 de 3

LI5Sl ola 1y MES §1 ARO 2015 oiA z0 MES 12 ARO 2015
(;amo o mm‘"““i oESTACIE DEPENDERCIA DIRELCION
%% V‘!I ;2 ;ol;(}cupadﬂna FETACION D Hocretnna de ucsMQ ﬁumun . Larrers 3 1*_-&&
ERPLED D CONIRATD ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA  {PRIVADA  |PALS

FEMNGABIAN - 1 ) % | colombin.
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAD
oot N.C BOGOTA funghiatn ahotnail. com

TELEFONROS FLLHA DE 1NGRESD FECHA DE HEYIRD
7580911 OIA 11 MES 08 Al Jo1e iAm MES OB ARG 2014
CARGO O CONTRATO DEFENDENCIA T |DIRECCION

LONTRATO POR EVENTG Terapia Ocupatichal Carrera 498 1024 £1

ONTRATISTA |

FIRMA DEL SERVIDOR PLBLICO O C

HANIFIESTO BAD LA GRAVIDAD OEL SURAMENTO QU 81 CIne {R ME ENCUENTRD DENTRO OF LAS CAUSALES DU INHABILIDADE ‘
ENCOMPATIBILIDAD DEL ORIEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA FIERCER CARGOS EMPLEDS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE
PRESTACION DE SEAVICION CON LA ADMINISTRACIEN PUDBLICA. ’ ’

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERYIFITO QUIE LOS DATOS POR ML ANCTADUS BN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA OF VIDA, SON
ERACES, [ARFICULD So. DE LA LEY 190/95).

- udod y techa de agenaniniento _1G— &1~ LOV \
FIRMA DEL SERVIOGH, mﬁm poy MMnma ;

OBSLRVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y0 GO
N~

iHATOS

P s e PRp—— T

|

Fo e . T . -

FLERTIEICE QUE LA INFORMACION O SUMINISTRADA HA 5100 CONSTATADA FREN

oMo SOPOATE, e \J
C3udaet ¥ (cha l@ : l 2" N{MBHRE *I-FJRWRE

LEEA GRAYUITA OF ATENCION At SUIENTE No. 810609427 30 PATINA WitD: warw.o
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Ficeo Puestra Senora de Torcoroma
Ingeriprion BERE 311001033439
Ingeripeion ICFES 098681

Acta Individual de Graduacion

€n {a ciudad de Bogota, EB.Q‘fT’, a log 27 biag vel mes de Pobiembre del afio 2000
ge reunieron con el fin be formalizar (g grabuacion de los alumnos bel {ltimo
grabo, [os suscritos Rector, Divertora General p Secretaria en (g BDireccion del

Liceo Puestra Sefiora de Torcoroma

Fnstitucion aprobada hasta nueba vigita en el Rivel be Ehuracion Media rabsmica
p autorizaba por [a Serretarta e Educacion Nacional,
para ptorgar el titulo e Bachiller Feabdnico

Segiin Resolurion 0. 7190 vel 28 ve Septiembre de 2001

" Comprabada la situaniﬁn_:l?'i;‘;gl p acabemica be cada uno de log alumnos
_gue turgaron p aprobaron Iog estubios correspondientes al 33 ivel be
Chueacion Mebiy Ecabémica, se procebio a otorgar el titulo de:

Bachiller Acavémico

Al grajruabo rupos nombres, apeiﬁbas p niunern vel documento be identificacion
se relationan a continuacion:

Karen Milena Roa Tello

T.3. 921004-51036 be Bogotd

€5 fiel copia tomaba del acta original general 2° 009 de fecha 27 be Noviembre bel afic 2009
que onsta Ye 63 alummos, gue comiensa con el nombre de
Glvgravo Rogas Biego Alexander
p eierra con el nombre be
Zalbua Ruis Paula Hlejantra
gFivmabo p gellabo por el Vector, Antony Brosta Cairelo
[a Birectora @Seneral, Carmen Elvira Caizedo de Acosta
p la Secretaria, Sandra Pillamil gudelo

Bada en Bogota, B.C., a log 27 diag del meg de PRobientbre vel afio 2000

S—— MQQQMQ&
\/J 20 Clommen oo &ty oot

Anton

Arosta € Carmen Clvirg Caicedo ve Hcosta Sanbra Pillamil aubelo
Rector Birectora General Secretarig

P et e

Edﬂﬁu.“d LADL-AQ Y



UNIVERSIDAD MANUELA BELTRAN
UMB

PERSGNERIA JURIDICA RESOLUCIGN No. 4974 DEL 29 DE DICIEMBRE DE 2004
DEL MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL

EL SENOR RECTOR DE ACUERDO A LO DISPUESTO EN EL ARTICULO
24 DE LA LEY 30 DEL 29 DE DICIEMBRE DE 992 ¥ CONFORME A SUS FACULTADES
ESTATUTARIAS, CONFIERE A:

Karen itena Roa “©elly

G0 1013958957 de Fogori UG,

EL TITULO DE

Q@Wem @czyym'om/

POR HABER CUMPLIDO CON TODOS LOS REQUISITOS ACADEMICOS Y LEGALES.

EN TESTIMONTO DE ELLO EXPIDE, FIRMA Y SELLA EL PRESENTE DIPLOMA

EN LA CIUDA ROGOTA, D.C.
ALOS 30 DIAS DEKMES OCTUBRE DE 2014

o, (e

Ly T

ETARK) GINERAL

07982

it s bt
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UNIVERSIDAD MANUELA BELTRAN

PERSONERIA JURIDICA RESOLUCION No. 4974 DEL 29 DE DICIEMBRE DE 2004
DEL MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL

ACTA DE GRADO No. 283 LIBRO No. 15 FOLIONo. 4

EL SENOR RECTOR DE ACUERDO A LO DISPUESTO EN EL ARTICULO
24 DE LALEY 30 DEL 29 DE DICIEMBRE DE 1992 Y
CONFORME A SUS FACULTADES ESTATUTARIAS, CONSIDERANDO QUE:

Faren Hilena Fon Coll

CCNo. 1018454957 de Hogoti 6.

CUMPLIO SATISFACTORIAMENTE TODOS LOS REQUISITOS EXIGIDOS
POR LOS ACUERDOS Y REGLAMENTOS DE LA ENTIDAD,
RESUELVE OTORGARLE EL TITULO DE:

%ﬁ@v_eyfa @mym&z’mﬁ/

EN NOMBRE Y REPRESENTACION DE LA UNIVERSIDAD MANUELA BELTRAN, UMB
" YPREVIO EL JURAMENTO DE RIGOR, EL SENOR RECTOR PROCEDIO ]
A LA ENTREGA DEL DIPLOMA QUE LE ACREDITA PARA EL EJERCICIO DE SU PROFESION
DE CONFORMIDAD CON LA LEGISLACION VIGENTE

EN TESTIMONIO DE LO ANTERTOR SE FIRMA Y SELLA LA PRESENTE ACTA DE GRADO
EN LA CW/DAD DE BQGOTA, D.C.
ES FIEL COPIA DEL ORIGINAL Y TOMADO ALOS 30 DIASDELMEs OCTUBRE pg 2014

OR REGISTRO Y L0

ACADEMIC.‘O RO : : ' ‘ ‘ Ny
d‘gﬁc,r = No. 07992

=
SECRETARIC GENERAIL
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; Supred byeprada d Serestion du Salud
i

1

it e CERTIFICACION DE ACTIVIDADES [

ALCALDTR AYOR
CEBOGITADLG.

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E.
CERTIFICA:

Que mediante acuerdo 641 de 06 de abril de 2016, fueron fusionados los antes Hospitales BOSA, PABLO VI,
KENNEDY, DEL SUR Y FONTIBON en la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
OCCIDENTE E.S.E., Que una vez revisadas las bases de datos que se encuentran en la Direccién de
Contratacion, se constata que la sefior (a) KAREN MILENA ROA TELLO; con documento de identidad No,
1018454957 celebrd Contrato (s) de Prestacion de Servicio como se relaciona a continuacion:

# |Afio

Contrato Perfil Fecha Inicial |Fecha Final Valor Unidad
1 |2017 [so-1064 ggggig;ggﬁ EN  TERAPIAl ¢ /07,2017 31/01/2018 $4228333  |SUBRED
2 [2018 754 ggggiﬁggii EN  TERAPIAIG; /0272018 31/01/2019 53070655 3;20
3 [2019 |760-2019  |PROFESIONAL EN TERAPIA [1/2/2019 28/2/2019 $3070655  |SUBRED
4 |2019 [4854-2019 ggggigigﬁii EN  TERAPIAIG /55019 4/1/2020 53254894  |SUBRED
S 12020 [823-2020 g?ggii%gﬂfﬂ EN TERAPIAlG1 /02/2020 03/06/2020 $3254894  |SUBRED
6 [2020 |5124-2020 Eggggﬁfﬁim 10/06/2020 30/11/2020 54668657  |SUBRED

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

PROFESIONAL ESPECIALIZADO

Los contratos relacionados anteriormente no generaron relacidn juridica laboral entre la entidad y el
Contratista, solo la ejecucion y pago de los productos contratados.

La adulteracion y/o uso fraudulento de la informacion, asi como la presente firma aca plasmada , sera
responsabilidad exclusiva del contratista, en los termino de que trata los articulos 286 y S.S. del codigo penal
colombiano
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i uD--ﬁ"fi S oy o Sernnos e Sl CERTIFICACION DE ACTIVIDADES

Sur Becidente E5.E,

ALCALOEA TRAYOR
CEBOGOTADC.

Se expide la presente constancia a solicitud del contratista conforme a la informacion que reposa en base de
datos de la Institucion a los ocho(8) dias del mes de Enero de 2021, a cual no tiene fecha de expiracion

FAU———

M;
MONICA ETELMIRA GONZALEZ FMIONTES
DIRECTORA DE CONTRATACION

OFICINA JURIDICA-CONTRATACION

Celular 301 381 02 85 Tel 7560505 Ext 1211
Calle 9 N° 39-46
Nit 900.959.045-4
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€ - & funconpubicagov.coiéng sconseislnadanana ndes ipoPerona'd s 286 prmerNombre s Tarenfise quadelig agre = Mdena 3 prviertpefide s Reefsequnandnet oo - Te lobtumen . W w
LUISURE PO Uslal gt

Tipt de persona NATURAL v

Primes nombie Karen

Szqundo nombra Wileng

Primer apefikic Roz .

Szgunds apeliide Te_ilo

Himero de doumenic &8 Kenitidad 17077178;17574957

Nombre entida ALCALDIA DE FUNZA,

Fecha de publicacian ~€}1.ib1r262—0” . hasta 12&8&521-

Acciones

(v} o

Arciones Tipe de persona Declarinte Ho. doctimento de Entitad Publicacién de  Fecha de publicacién  Estadp det
identidad Iz informacion ) formulario
;gar-re;m!t | NATURAL  KAREN MILENAROATELLO BUCE TN PRV Reporte de Entidad INGRESD 02307012203 FINALIZADD
- - - : v

] ,_D _ _Esqibe aquf ;}aia _tus_ca? o O B @ i % ¢ Buctie L NG EUY i 13;;,25; Eé}
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL

CEDULA DE CIUDADANIA
oo 1.018.454.957
ROA TELLO LU
Vaghd o
_ APELLIDOS ]
¢ KAREN MILENA
-, Homiis
L. 1
K %m/{&lﬁﬁb
P (ot
- ~ S A * :_n:; ‘l:'“\
-_ e o

P- 15001 5000264514 -F- 1018454957 - 20101200

recHa o nacimiewto 04-0CT-1992
BOGOTA D.C
(CUNDINAMARCA)
LUGAFR DE MACIMIENTO
1.55 O+ F
ESTATURA @8 RH SEX0

22-0CT-2010 BOGOTA D.C

FECHA Y LUGAR DE EXPEQICION Lt dus s Jo ==, -

REGISTRADOR NACIONAL
CAMLOS APEL SANCRET TORRES

00251307994 1 35087091




COP AN

POR UM CLOMENL Mat ORESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2 Cenceplo Actualizacidn
R

4. Nimero de formulario

(1577072

Z

124B99H4|

FA

BG[U 000001467353211

1467353H15

5, Nimero de Idantficaadn Tabutaria (NIT)
10184549357]|s

8.0V 12 Oraccitn seccional

Impusttss 6 Bogolk

L,
~27

/\

uzdn eiectrénico

ge

IDENTIFICACION

24 Tipo de contnbuyentn

25. Tipo de documanio

26 Numar de Ideatficasion

s

27. Fecha expedicdn

Persona natural o sucesidn iliquda 2 [Cédula de Ciudadania 13 1018454067 20101922
Lugar de expedicin 26 Fais 29. Dapartamento 8. e gialiipia —
COLOMBIA 16 9 |Bogatd DG, 1/’?\ Bogatd, D €. 0 a1
31. Primer apalido 32. Segundo apalido 33 Primer nombra \:«w/ /’ 7 | 84~0uds nombros
ROA TELLO KAREN /*\\\ - l\‘\ MLENA  ~
35 Raztn social
36, Mombre comercial \/’/'-/]A .a;;,J

7N NN

uaicArlﬁN//" "
38 Pais 39 Dapartamento NS 40. Ciuded/Municipio
COLOMBIA 16 9 |Cundinamarca 7, /\f\\> ‘2 2 5 |Madrid Tt T 430
41, Direocidn principal S
CR4 26 Q0 \§‘> (mj
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ALCALDIA MAYOR
DE 8OGOTA D.C.

KAREN MILENA
ROA TELLO

C.C. 1018454957

TERAPEUTA OCUPACIONAL
Expedicion 14/01/2015
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COORDINADORA VIGILANCIA Y CONTROL OF LA OFERTA

ESTE CARNE ES PERSONAL E INTRANSFERIBLE
Y AUTORIZA AL PROFESIONAL PARA LABORAR
UNICAMENTE EN BOGOTAD.C.
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ALCALDIA MAYOR
DEBOGOTADL.
SECAETARIADE SaLUL

Resolucion No 14799 de 18/12/2014
Secretaria Distrital de Salud de Bogotd D.C

Por la cual se autoriza el ejercicio de una profesion en el Territorio Nacional.

LA DIRECTORA DE CALIDAD DE SERVICIOS DE SALUD
en uso de sus facultades legales y en especial las conferidas en el decreto 1875 de 1994 y resoluciones
02085 de Febrero 7 de 1989 y 449 de Febrero 8 de 1993 suscritas por el Ministerio de Salud Y,
Resolucion No. 001390 del 10 de Marzo de 1997 y

CONSIDERANDO

Que el(la) sefior(a) ROA TELLO KAREN MILENA Identificado(a) con CC nimero 1018454957 expedida
en BOGOTA D,C solicité ante esta Secretaria la autorizacién del ejercicio de su profesion segin TITULO
de TERAPEUTA OCUPACIONAL otorgado por LA UNIVERSIDAD MANUELA BELTRAN el dia
30/10/2014 y registrado en et libro 15 Folio 4 afio 2014.

Que estudiada la documentacion presentada por el solicitante esta cumple con los requisitos establecidos
en las normas legales vigentes; _

Que en virtud de lo expuesto este Despacho,

B |
RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: autqrizar. a ROA TELLO KAREN MILENA identificado(a) con CC numero
1018454957 expedida en BOGOTA D,C'para ejercer ia profesion de TERAPEUTA OCUPACIONAL en el
Territorio Nacional e inscribirlo para laborar en€lD.C. .

ARTICULO SEGUNDQ: Para 'laborar en zona geografica diferente al Distrito Capital, el autorizado
debera inscribir su nombre en fa Secretaria de Salud correspondiente con el fin de ejercer el control y
vigilancia conforme a la ley. ’ B S

ARTICULO TERCERO: Contra la presente resoluciéq;procéde el récurso de reposicién ante la Direccion
de Desarrollo de Servicios de Salud en los términos establecidos en el codigo contencioso administrativo.

‘f

NOTIFIQUESE, Y CUMPLASE N -
Dada en Bogota, D.C. alos 18/12/2014
Isabe émmwﬁ uaga . Bogota. D.CE00m H de 2015
Di ra de Cali de ogota, D. : .
Servicios decsahdad! 1 (8) A la fecha notifiqué personalmente al
ISABEL CRISTINA ARTUNDUAGA PASTRANA sefior (2) KM%MMW
Directora de Calidad de Servicios de Salud (E). CC.# 40{24EA 95T
&Em::ﬂfz‘;'m%“““' [b
Firma q .—Ee .
7

Cra. 32 No. 12-81

Tel.: 364 9090

www. satudcapital.gov.co
Info: Linea 185
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Resuitado General -2023-06-28-8:49:31 PM

cC 1016454957 KAREN MILENA ROA TELLO |

De conformidad con los articulos 100 y 101 del Dacreto Ley 2016 2019, una vez revizadas 1os bases ¢
Talento Humano en Salud se constatd que el {la) sefior{a) KAREN BILENA ROA TELLO identificads
siguiente informacion;

2021-06-28--8:49:31 PM

Informacion Académica

Tipo ngama"gm“%’f:"m’* Protesionu Ocupacién 1" 100 Sacts aammistrativo
UNV Local TERAPIA QCUPACIONAL = 2014-12-18 14798 DTS
informacion dispuesta se encuentra en proceso de actuaiizacion de conformidad con le sefalats por e
El talento humana en salud puede continuar ejerciends su profesion u ocupacion de! drea de fa satud, pi
zoreditaron &l cumplimients de i0s requisitos que se enconlraban vigentes (Resclucidn de avtarizacion
expedida por este Ministerio o por una Secretaria ge Salud, y segdn 1 profesion, tarjata profesional mx;
Nacional del Talanto Humano en Salud (ReTHUS).
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ecedentes

intes disciplinarios, penales, contractuales, fiscales y de pérdida de investidura con solo digitar el numero de identificacion de

Tipo de Identificacion: Ndmero Identificacion:

Cedula de ciu v [ 1018454957

; Cual es la Capital de Antioquia (sin tilde)? -~

[ MEDELLIN

Consultar

Senor(a) KAREN MILENA ROA TELLO identificado(a) con Cédula de ciudadania Nimero 1018454957.

El ciudadano no presenta antecedentes
cchD‘- N o
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expedicion del certificado de antecedentes disciplinarios de la Procuraduria General de la Nacion es gratuita en todo el pais.
oles, septiembre 08, 2021 - Hora de consulta: 10:59:15



CONTRALORIA ™

GENERAL DE LA REPUBLICA P

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESﬁQfTS’ABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una ver consultado ¢l Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR!, hoy miéreoles 08 de
septiembre de 2021, a las 11:03:14, el namero de identificacién, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento CcC .
No. Identificacion 1018454957 o,
Codigo de Verificacidon 1018454957210908110314

i
s
5

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando cl tipo y numero consignados en el
respectivo documento de identificacidn, coincidan con los aqui registrados.

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

a'(

Q o D‘ch\
SORAYA ARGAS PULIDO
CONTRALORA DELEGADA

Digit6 y Reviso: WEB

Con el Cédigo de Verificacion pucde constatar la autenticidad del Certificado.

CGRr

) Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogotd D.C Pagina 1 de
Y

P abnmalaia Mamteal acin Mlewaan] RO ONACOTA O



Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 11:05:00 horas del 08/09/2021, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1018454957
Apellidos y Nombres: ROA TELLO KAREN MILENA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucidn Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable Corte Constitucional, la -
leyenda “NC TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES® apiica para todas aduellas
personas que no registran antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincién de

la condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de 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. 2ot
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J; Policia Nacional de Colombia

{2 (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

A Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 08/09/2021 11:09:41 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°, 1018454957 y Nombre:
KAREN MILENA ROA TELLO.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”, Registro interno de validacion No. 25596776 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menl ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicidn del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el nimero de

cédula corresponda con el documento de identidad suministrado. qu/\
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Patlcla Nacianal de Colamhia
Direccidn General - Cra, 59 No. 26 - 21
t Centro Administrativo Nacional {CAN) Bogotd D.C,
L.fnes e atencién: 018000-910112




C—U =4 S{=CULTURA PREVENTIVA EMPRESARIAL
SALUD OCUPACIONAL Y LABORATORIO CLINICO

FECHA DEL EXAMEN:  DICIEMBRE 2 DE 2019

NOMBRE: KAREN MILENA ROA TELLO

DOCUMENTO: 1018.454.957

EDAD: 27 ANOS
CARGO: TERAPEUTA OCUPACIONAL i
EMPRESA: SUB RED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCGIDENTE
TIPODEEXAMEN:  MEDICO OCUPACIONAL DE INGRESO

CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL

CONCEPTO DE APTITUD
SIN LIMITACIONES O RESTRICCIONES PARA EL. CARGO

ESTE CONCEPTO SE DEFINIO A PARTIR DE LOS SIGUIENTES EXAMENES PRACTICADOS:
"MEN MEDICO CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR Y ESPALDA

Recomendaciones Ocupacionales

El trabajador debe ser incluido en los sistemas de vigilancia epidemiol6gica y demas actividades de caracter
preventivo definidas en el sistema de gestion de seguridad y salud en €l trabajo de la empresa.

Se recomienda Autocuidado-Higiene postural-Realizacion de pausas activas segun SVE.

Cumplir las normas de seguridad definidas para el cargo.

Se recomienda uso de correccion visual permanente.

Control periodico en EPS.
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Dr. FERNANDO VALERIO ROA CASTRILLON
Médico especialista en Salud Ocupacional
RM 9390/94 - 1.S.0. 5143 DE 2015

CUPRE SALUD OCUPACIONAL Y LABORATORIO CLINICO CALLE 17 No 98-19 - TELEFONO 5408875




| ALCALDIA

OFICINA ASESORA JURIDICA

11-FR-Q1

¥ DE FUNZA

SISTEMA INTEGRADO DE
GESTION

INFORMACION DE PROVEEDOR

Version: 04

Fecha: 2020-01-07

FEcHA:  [090912021 7

[KRAREN MILENA ROA TELLO

RAZON SOCIAL O NOMBRE

fnToce.  [1018454857 de Bogota
REPRESENTANTE LEGAL | cc. |
CIUDAD DOMIGILIO PRINCIPAL |MADRID - cCNDINAMARCA
DIRECCION  [CRA 4 NO 20-00 BLOQUE 7 GASA 2 VILLAS DE ALCALA EL. |
E MAIL Ikarenmilena.roatello@qmail.com |CEL. | 4757272
INFORMACION TRIBUTARIA
CLASE DE PROVEEDOR
PERSONERIA JURIDICA (] PERSONA NATURAL [x]  ENTIDAD SIN ANIMO DE LUCRO [ ]
ENTIDAD ESTATAL [ ] otfrRo [ ] ccua? | ]
A QUE REGIMEN PERTENECE
COMUN L SIMPLIFICADO
sl NO
sl NO
ES RESPONSABLE DEL IVA 1 [ ES AUTORRETENEDOR DE IVA [ ] [x
™" 3RAN CONTRIBUYECTE 1 ES RESPONSABLE DE ICA ] K
ES AUTORRETENEDOR FUENTE 1 [ CODIGO ICA | | [
TARIFA |

ACTIVIDAD ECONOMICA 8692-Actividades de apoyo terapéutico

DESCRIBA EL SUMINISTRO O SERVICIO OFRECIDO

AL MEJORAMIENTO DE SUS CONDICIONES DE VIDA

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO TERAPEUTA OCUPACIONAL BRINDANDO APOYOQ A LOS ADULTOS
MAYORES DEL MUNICIPIO, BUSCANDO POTENCIALIZAR SUS CAPACIDADES, DESTREZAS Y HABILIDADES CONTRIBUYENDO ASI

L {/mwg@é\\t’

FIRMA DE PROVEEDOR




