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ALCALDIA MAYOR
D€ BOGOTADC.
SLORE TAA DL 3D

. DIRECCI()N.DE CALIDAD DE SERVICIOS DE SALUD
SUBDIRECCION INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL DE SERVICIOS DE SALUD

RESOLUCION No 11278 de 26/09/2017
"Por la cual se Concede Licencia de Prestacion de Servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo"

LA DIRECTORA DE CALIDAD DE SERVICIOS DE SALUD

En uso de sus fac_u]tades legales conferidas en los articulos 23 de la ley 1562 de 2012 y 10. de la Resolucion
4502 del 28 de diciembre de 2012 del Ministerio de Salud y Proteccién Social y en especial por las que le
confiere el Decreto 507 del 6 de noviembre de 2013 de la Alcaldia Mayor de Bogota y

CONSIDERANDO

ng el (la) sefior(a) IVAN JAVIER BETANCUR RUEDA, Identificado(a) con CC 80244576 de BOGOTA D.C., ha
solicitado Licencia para prestacion de servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo como persona natural;

Que el peticionario ha presentado la documentacion necesaria, exigida por el literal A del Articulo Segundo de la
Resolucion 4502 del 28 de diciembre de 2012 del Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Que revisada la solicitud presentada con su documentacion anexa y verificado el cumplimiento de los requisitos
exigidos por la Resolucion No. 4502 de 2012 expedida por el Ministerio de Salud y Proteccion Sccial para el
otorgamiento de la licencia de salud ocupacicnal, se considera procedente la expedicion de licencia solicitada.

En mérito de lo expuesto, la Directora de Calidad de Servicios de Salud de la Secretaria Distrital de Salud

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: Conceder Licencia de Prestacion de Servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo a
IVAN JAVIER BETANCUR RUEDA, Identificado(a) con CC 80244576 de BOGOTA D.C., como PROFESIONAL

EN SALUD OCUPACIONAL.

ARTICULO SEGUNDO: La licencia otorgada comprende la prestacion de servicios en Seguridad y Salud en el
Trabajo en las siguientes areas o campos de accion:

- PROFESIONAL EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

- HIGIENE INDUSTRIAL

- SEGURIDAD INDUSTRIAL
- INVESTIGACION EN ACCIDENTES DE TRABAJO DE ACUERDO CON SU COMPETENCIA

- EDUCACION Y CAPACITACION
- DISENO, ADMINISTRACION Y EJECUCION DEL SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL

TRABAJO

»
Cra. 32 No. 12-81
Tel.: 364 9090 . OGOTA
www.saludcapital.gov.co
Info: Linea 195 150 9001 L Fecha Reporte: 26/09/2017
oL % | MEJOR o 1
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D€ BOGOTADC.

SLURL ANA DL TAUD

Continuacion de la Resolucion No 11278 del 26/09/2017 por la cual se concede Licencia de Prestacién de Servicios de Seguridad y
Salud en el Trabajo

ARTiCULO _TERCERO: La presente Licencia se concede por término de diez (10) afios, es de caracter personal
e intransferible, tendra validez en todo el territorio nacional y puede solicitarse su renovacion, por un término
igual, en cualquier Secretaria Seccional o Distrital del pais.

ARTICULO CUARTO: Cuando el titular de la licencia modifique alguna de las condiciones acreditadas en el
momento de su obtencion, debera informar tal hecho a la Direccion de Calidad de Servicios de Salud -
Subdireccion Inspeccion, Vigilancia y Control de Servicios de Salud de esta Secretaria de Salud, a fin de que se
proceda a modificar la resolucion por la cual se otorgé la licencia. En caso contrario incurrira en las sanciones
previstas en las normas legales vigentes.

ARTICULO QUINTO: El titular de la licencia debera dar estricto cumplimiento a las normas que regulan la
materia, en especial a la Ley 1562 de 2012, Resolucion 4502 del 28 de diciembre de 2012 y demas normas que
la modifiquen o adicionen.

ARTICULO SEXTO: Notificar personalmente esta Resoluciébn a IVAN JAVIER BETANCUR RUEDA
informandole que de conformidad con el articulo 74 del Cédigo de Procedimiento Administrativo y de lo
Contencioso Administrativo (Ley 1437 de 2011) contra la misma proceden los recursos de reposicién y en
subsidio apelacion, los cuales podré interponer ante esta Secretaria, dentro de los diez (10) dias habiles
siguientes a la notificacion de este acto administrativo.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

Dada en Bogota D.C. a los 26/09/2017

Crigine! Firme o Por Bogota.D.C. 27 Sl tertlre 297
o= b= - Af-~zauera ¢ 2dide A la fecha notifiqgué personalmente al
o512 MicTqu sefior (a) £/24 j& gt I
ROSMIRA MOSQUERA PADILLA C.C# 90244 R/
Directora de Calidad de Servicios de Salud
Elabord: ILURIEE \\p\f ) Firma: /
Revisé: Clara Helena Villanueva Herrera '\\ V//

PARA TODOS ™™
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Cra. 32 No. 12-81
Tel.: 364 9090 BOGOT
www.saludcapital.gov.co o .
Info: Linea 195 150 9001 1000 M EJO R Fecha Repo:t ;3:6/309/2017



REPUBLICA DE COLOMBIA

O

Universidad del Tolima

Creada mediante Ordenanza niimero 005 de mayo 21 de 1945 de la Asamblea Departanental del Tolima

OTORGA EL TITULO DE

Profesional en Salud Ocupacional

A ,
Juan Jauier Beltancur Kueda
C.C. No. 80244575 expedida en Bogotd D.C.

Quien cumplié satisfactoriamente los requisitos académicos exigidos.
En testimonio de ello se expide el presente

DIPLOMA

En la ciudad de Ibagué, a Julin 28 de 2017

—_—

El Rector de la Universidad L.a Sccritaria General

Universidad del Tolima
Libro de registro No. 15
Folio No. 70

Registro No. 92699

EXENTO Registre Depial. A rticulo 63 Dec. Nal

—
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UNIVERSIDAD DESTRITAL

FIANCISCCL JOSE DE CALDARS
El Instituto de Extension y Educacion para el Trabajo y el Desarrollo Humano -IDEXUD
de la Universidad Distrital Francisco José de Caldas
y la Secretaria General de la Alcaldia Mayor de Bogota D.C.
en el marco del Contrato Interadministrativo N° 2213100-207-2015.

CERTIFICAN QUE:

Ivan Javier Betancur Rueda

CC. 80244576
Cursé y Aprobd:

DIPLOMADO SISTEMA INTEGRADO DE GESTION - NTD SIG 001:2011

En ambients virtual con los madulos:
Lo sistémico en la geston poblica. El planear en &l Sistema Integrado de Gestion.
El hacer en el Sistema Integrade de Gestion. El venficar y actuar en el Sistarma Integrado de Gestion,
Con una intensidad de 192 horas.

En constancia se firma en lo ciudad de Bogota D.C., a los 18 dias del mes de momzo de 20146,

N | .ocoTA
i | MEJOR

[ BOGOTA [L.C PARA TODODS
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SECRETARIA GENERAL
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Libertad y orden
REPUBLICA DE COLOMBIA

El Servicio Nacional de Aprendizaje SENA

En cumplimiento dela Ley 119 de 1994

Hace constar que

VAN JAVIER BETANCUR RUEDA

Con Cedula de Ciudadania No. 80.244.576

Curso y aprobo la accién de Formacion

AVANZADO TRABAJO SEGURO EN ALTURAS

con una duracion de 40 horas

En testimonio de lo anterior, sefirma el presente en Bogotd, al primer(1) dia del mes de junio de dos mil dieciseis (2016)

Firmado Digitalmente por

JAIRO IVAN MARIN MASMELA

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA
Autenticidad del Documento

Bogota - Colombia

JAIRO IVAN MARIN MASMELA
SUBDIRECTOR 36397331 - 01/06/2016
CENTRO METALMECANICO FECHA REGISTRO
REGIONAL DISTRITO CAPITAL
La autenticidad de este documento puede ser verificada en €l registro electronico que se encuentra en la pagina web http://certificados.sena.edu.co, bajo el nimero
9214001211889CC80244576C.



Libertad y orden
REPUBLICA DE COLOMBIA

El Servicio Nacional de Aprendizaje SENA

En cumplimiento dela Ley 119 de 1994

Hace constar que

VAN JAVIER BETANCUR RUEDA

Con Cedula de Ciudadania No. 80.244.576

Curso y aprobo la accién de Formacion
SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO SG-SST

con una duracion de 50 horas

En testimonio de lo anterior, sefirma el presente en Quibdo, a los veinticuatro (24) dias del mes de junio de dos mil dieciseis (2016)

Firmado Digitalmente por

CARLOS ANDRES VARGAS GARCIA

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA
Autenticidad del Documento

Bogota - Colombia

CARLOS ANDRES VARGAS GARCIA
SUBDIRECTOR 35372380 - 24/06/2016
CENTRO DE RECURSOS NATURALES, INDUSTRIA Y BIODIVERSIDAD FECHA REGISTRO
REGIONAL CHOCO
La autenticidad de este documento puede ser verificada en €l registro electronico que se encuentra en la pagina web http://certificados.sena.edu.co, bajo el nimero
9522001184190CC80244576C.
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EL PROGRAMA CIUDADANIA DIGITAL DEL MINISTERIO TIC
CERTIFICA QUE

) IVAN JAVIER BETANCUR RUEDA

IDENTIFICADO CON C.C. 80244576

CUENTA CON LA CERTIFICACION INTERNACIONAL EN COMPETENCIAS DIGITALES
NIVEL BASICO, CORRESPONDIENTE A 30 HORAS DE FORMACION

Fecha de expedicion: 27 de noviembre de 2014 11:44:14.

e — e

Diego Molano Vega Jaime Alberto Leal Afanador
Ministro de Tecnologias de la Informacién Rector Universidad Nacional Abierta y a Distancia.
y las Comunicaciones

MinTIC «PROSPERIDAD vive digital ‘ T INAD U e
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ALCALDIA
DE BOGOTA DC.
MOVILIDAD

Secretaria de Movilidad

La Cruz Roja Colombiana Seccional Cundinamarca y Bogota,
La Oficina de Asistencia para Desastres en el Extranjero (USAID/OFDA/LAC) y
La Secretaria Distrital de Movilidad

Otorgan el siguiente certificado a:

Ivan Javier Betancur Rueda

C.C. 80,244 576

Como testimonio de haber cumplido con los objetivos del Curso:

Evaluacion de Daiios y Anilisis de Necesidades - EDAN
Duracién: 24 horas

Realizado en Bogotd D.C_, Colombia, los dias 13, 14 y 15 de Mayo de 2015
Dado en Bogota D.C |, Colombia. 15 de Mayo de 2015

-
Angélica Maria Sdnchez Guzmian

Durectora de Educacion y Capacitacion
Cruz Roja Colombiana Seccional Cundmamarca y Bogotd

+ Cruz Roja Colombiang Hgggm
hﬂnllm-uym




Secrataria de Movilidad

La Cruz Roja Colombiana Seccional Cundinamarca y Bogota y
La Secretaria Distrital de Movilidad

Otorgan el siguiente certificado a:

Ivan Javier Betancur Rueda

C.C. 80.244 576
Como testimonio de haber cumplido con los objetivos del Curso:

Logistica en Emergencias - LOGEM
Duracion: 24 horas

Realizado en Bogotd D.C., Colombia, los dias 26, 27 vy 28 de Agosto de 2015
Dado en Bogota D.C., Colombia, 28 de Agosto de 2015

Y A -

mm‘mm
Directara de Educacion v Capacitacsin
Cruz Roja Colombiana Seccional Cundinamarca v Bogota

+ Cruz Roja Colombiana Hygm
y Bogoah :




- MinTrabajo

blica de Colombia

EL MINISTERIO DEL TRABAJO

otorga a:

IVAN JAVIER BETANCUR RUEDA

El presente

CERTIFICADO DE CAPACITACION EN
NORMATIVIDAD, LEY DE RIESGOS LABORALES

llevada acabo en la ciudad de BOGOTAD.C.
a los 3 diag del mes de NOVIEMBRE de 2012

Andrea Torres Matiz
Directora de Riesgos Laborales




REPUBLICA DE COLOMBIA

El Servicio Nacional de Aprendizaje SENA

En Cumplimiento de la Ley 1 19 de 1994

Hace Constar que

IVAN JAVIER BETANCUR RUEDA
Con CEDULA DE CIUDADANIA No. 80244576

Cursd y aprobd la accién de Formacion
SISTEMAS DE GESTION DE CALIDAD - SEGURIDAD Y SALUD OCUPACIONAL

Con una duracién de 40 Horas

En testimonio de lo anterior se firma en Bogota d. c. a los Cuatro (04) dias del mes de Diciembre de Dos Mil Doce (2012)

WILLIAM OROZCO DAZA- P
SUBDIRECTOR CENTRO DE TECNOLOGIAS PARA LA CONSTRUCCION Y LA MADERA SGCV20124886659 04/12/2012
REGIONAL BOGOTA No. Y FECHA DE REGISTRO

Para verificar la validez de este Certificado consulte la pagina http://sis.senavirtual.edu.co

Resolucion 000484 del 06 de Marzo de 2006
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accelparts

Soluciones Avanzadas en Radioterapia
NIT. 900659946-6

Bogotd D.C. 2 De diciembre de 2021 CERT. 2

A QUIEN INTERESE

Se certifica que el seifior IVAN JAVIER BETANCUR RUEDA
identificado con el niumero de cedula de ciudadania No 80.244.576
de Bogota, trabaja en esta compafiia desde el 1 de agosto de 2017
hasta la fecha, desempefiando sus funciones como profesional en el
cargo de Coordinador de Salud ocupacional, con contrato a término
indefinido.

FUNCIONES

e Coordinar las actividades relacionadas con el Sistema de
gestion de seguridad y salud en el trabajo

e Elaborar diseifiar e implementar y mantener sistema de
gestion en seguridad y salud en el trabajo.

e Realizar investigacion de accidentes.

e Mantener el sistema de gestion en seguridad y salud en el
trabajo actualizado segun normatividad vigente.

e Mantener actividades relacionadas en seguridad y salud en el
trabajo para el cumplimiento de la norma decreto ley 1072 de
2015, resolucion 0312 De 2019.

Bogota, Colombia. Carrea 7 # 71 — 21 piso 13 torre B oficinas Regus, Teléfono: (57) 3166188369- 57-1-
3192677  www.accelparts.org, email: comercial@accelparts.org



http://www.accelparts.org/

.,

accelparts

Soluciones Avanzadas en Radioterapia
NIT. 900659946-6

e asesorar al personal en seguridad y salud en el trabajo, EPP
condiciones de salud asociadas al trabajo, riesgos en el
trabajo y todo lo relacionado con SST.

e Elaborar, implementar y socializar plan de emergencias en la
empresa y sus diferentes areas de trabajo.

e Recibir y sustentar auditorias en seguridad y salud en el
trabajo frente a ARL.

e Coordinar elaborar matriz de peligros y actualizarla segun
legislacion vigente.

e Coordinar con los jefes de areas la elaboracién y actualizacion
de la matriz de peligros, evaluacion y valoracion de riesgos y
realizar |a priorizacidn para focalizar la intervencién.

e Gestidon a los recursos para cumplir con el SGSST y hacer
seguimiento a los indicadores.

e Coordinar las necesidades de capacitaciéon en materia de
prevencion segun la priorizacion de riesgos.

e Coordinar todo lo relacionado con el area de seguridad vy
salud en el trabajo de la empresa.

Cordialmente

MM e S

CARLOS LEONARDO LLANOS CALDAS

Bogota, Colombia. Carrea 7 # 71 — 21 piso 13 torre B oficinas Regus, Teléfono: (57) 3166188369- 57-1-
3192677  www.accelparts.org, email: comercial@accelparts.org



http://www.accelparts.org/

accelparts
Soluciones Avanzadas en Radioterapia

NIT. 900659946-6
REPRESENTANTE LEGAL

Bogota, Colombia. Carrea 7 # 71 — 21 piso 13 torre B oficinas Regus, Teléfono: (57) 3166188369- 57-1-
3192677  www.accelparts.org, email: comercial@accelparts.org
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.SE

“&f:é%lé{ﬁf CERTIFICACION DE CONTRATO DE PRESTACION DE

s SERVICIOS CON PERSONA NATURAL CO-OPSFT-22V1

LA SUSCRITA DIRECTORA DE CONTRATACION

CERTIFICA QUE:

Revi sando el archivo de gestion docunental se evidenci 6 que |a SUBRED | NTEGRADA DE SERVI Cl OS DE
SALUD SUR E.S.E., identificada con el Nt No. 900.958.564-9, suscribidé con el(la) sefior(a)
BETANCUR RUEDA | VAN JAVIER; identificado(a) con cédula de ciudadania No, 80,244,576 el Contrato
(s) de Prestaci6n de Servicios con Persona Natural, pactando |as siguientes condiciones y
especi fi caci ones:

CONTRATO 292 de 2019

OBJETO PRESTAR SERVI Cl OS DE APOYO A LA GESTI ON ASI STENCI AL
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $3, 500, 000

FECHA DE INICI O 02-01- 2019

FECHA DE TERM NACI ON 28-02- 2019

FECHA DE TERM NACI ON ANTI Cl PADANO APLI CA

PERFI L TECNOLOGO EN SALUD OCUPACI ONAL

OBLIGACIONES CONTRACTUALES:

a. Realizar planeaci6n, inplenentacién, nonitoreo y eval uaci 6n correspondiente a | os procesos asignados de acuerdo
al Plan de Intervenci6n Colectiva y conforme a las cualidades de |los |inean entos definidos para |as actividades a
desarrollar en cunplimento al objeto contractual.b. Presentar infornes y reportes en la periodicidad definida,
con calidad, veracidad y cunpliniento, de acuerdo a |la neta acordada, productividad y actividades ejecutadas.c.
Pl anear, verificar, y presentar procesos de preauditorias y auditorias internas y externas segun requerim ento,
cunpliendo con caracteristicas de calidad, oportunidad y veracidad.d. Garantizar la custodia y proteccién de |os
docunentos fisicos y nmgnéticos entregados para la ejecuci6n de sus actividades e. Activar |os procesos de
referencia y contrareferencia dando respuesta a |as necesidades identificadas en |la conunidadf. Informar a tienpo
cual qui er eventualidad que interfiera en el adecuado cunplimento de | os objetivos establ ecidos.

De conformidad con lo pactado, no existidé relacion |laboral entre el (la) contratista y la
Subred Sur, dada la naturaleza del contrato de prestacion de servicios de apoyo a la
gesti on,regul ado por el estatuto General de Contratacién de la Administraci 6n publica (Ley
80/ 1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contrataci 6n de la Subred Integrada de Servicios de
Salud Sur E.S. E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los catorce(14) dias del nmes de
Di ci enbre de 2021.

Cor di al ment e,

/

RUTH &TELLA ROA
Directora Operativa de Contratacidn - Direccidon de Contratacidn
Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E.

La presente certificacion se expide con firma necanica autorizada nediante resolucién de
gerencia de la Subred Integrada de servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de
2021

S lainformacion registrada presenta inconsi stenciass favor notificarlo al correo electrénico certificacionesops@subredsur.gov.co
Cadigo de verificacion: rO2grbtrjn
PARA EFECTOSDE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar Cert
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Cédigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Sasur - 2020



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SURE.S.E

CO-OPSFT-22V1

€000t DG CERTIFICACION DE CONTRATO DE PRESTACION DE
b SERVICIOS CON PERSONA NATURAL

LA SUSCRITA DIRECTORA DE CONTRATACION
CERTIFICA QUE:

Revi sando el archivo de gestion docunental se evidenci 6 que |a SUBRED | NTEGRADA DE SERVI Cl OS DE
SALUD SUR E.S.E., identificada con el Nt No. 900.958.564-9, suscribidé con el(la) sefior(a)
BETANCUR RUEDA | VAN JAVIER; identificado(a) con cédula de ciudadania No, 80,244,576 el Contrato
(s) de Prestaci6n de Servicios con Persona Natural, pactando |as siguientes condiciones y
especi fi caci ones:

CONTRATO 4220 de 2019

OBJETO PRESTAR SERVI Cl OS DE APOYO A LA GESTI ON ASI STENCI AL
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $20, 323, 332

FECHA DE INICI O 06- 03- 2019

FECHA DE TERM NACI ON 31-01- 2020

FECHA DE TERM NACI ON ANTI Cl PADANO APLI CA

PERFI L TECNOLOGO EN SALUD OCUPACI ONAL

OBLIGACIONES CONTRACTUALES:

a. Realizar planeaci6n, inplenentacién, nonitoreo y eval uaci 6n correspondiente a | os procesos asignados de acuerdo
al Plan de Intervenci6n Colectiva y conforme a las cualidades de |los |inean entos definidos para |as actividades a
desarrollar en cunplimento al objeto contractual.b. Presentar infornes y reportes en la periodicidad definida,
con calidad, veracidad y cunpliniento, de acuerdo a |la neta acordada, productividad y actividades ejecutadas.c.
Pl anear, verificar, y presentar procesos de preauditorias y auditorias internas y externas segun requerim ento,
cunpliendo con caracteristicas de calidad, oportunidad y veracidad.d. Garantizar la custodia y proteccién de |os
docunentos fisicos y nmgnéticos entregados para la ejecuci6n de sus actividades e. Activar |os procesos de
referencia y contrareferencia dando respuesta a |as necesidades identificadas en |la conunidadf. Informar a tienpo
cual qui er eventualidad que interfiera en el adecuado cunplimento de | os objetivos establ ecidos.

De conformidad con lo pactado, no existidé relacion |laboral entre el (la) contratista y la
Subred Sur, dada la naturaleza del contrato de prestacion de servicios de apoyo a la
gesti on,regul ado por el estatuto General de Contratacién de la Administraci 6n publica (Ley
80/ 1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contrataci 6n de la Subred Integrada de Servicios de
Salud Sur E.S. E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los catorce(14) dias del nmes de
Di ci enbre de 2021.

Cor di al ment e,

/

RUTH &TELLA ROA
Directora Operativa de Contratacidn - Direccidon de Contratacidn
Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E.

La presente certificacion se expide con firma necanica autorizada nediante resolucién de
gerencia de la Subred Integrada de servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de
2021

S lainformacion registrada presenta inconsistenciass favor notificarlo al correo electrénico certificacionesops@subredsur.gov.co
Cadigo de verificacion: ro2grbtrjn
PARA EFECTOSDE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validarCert
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Sasur - 2020



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SURE.S.E

ALCALDIA MAYOR A .
mmmuc CERTIFICACION DE CONTRATO DE PRESTACION DE CO-OPS-FT-22 V1

SERVICIOS CON PERSONA NATURAL

LA SUSCRITA DIRECTORA DE CONTRATACION

CERTIFICA QUE:

Revi sando el archivo de gestion docunental se evidenci 6 que |a SUBRED | NTEGRADA DE SERVI Cl OS DE
SALUD SUR E.S.E., identificada con el Nt No. 900.958.564-9, suscribidé con el(la) sefior(a)
BETANCUR RUEDA | VAN JAVIER; identificado(a) con cédula de ciudadania No, 80,244,576 el Contrato
(s) de Prestaci6n de Servicios con Persona Natural, pactando |as siguientes condiciones y
especi fi caci ones:

CONTRATO 4245 de 2020
OBJETO PRESTAR SERVI Cl OS DE APOYO A LA GESTI ON ASI STENCI AL
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $4, 333, 560

FECHA DE INICI O 12- 03- 2020

FECHA DE TERM NACI ON 03- 06- 2020

FECHA DE TERM NACI ON ANTI Cl PADANO APLI CA

PERFI L TECNOLOGO EN SALUD OCUPACI ONAL

OBLIGACIONES CONTRACTUALES:

1. Realizar planeaci6n, inplenentaci6n, nonitoreo y evaluaci én correspondiente a |os procesos asi gnados de acuerdo
al Plan de Intervenci6on Colectiva y conforme a las cualidades de |los |inean entos definidos para |as actividades a
desarrollar en cunplimento al objeto contractual. Presentar informes y reportes en |la periodicidad definida, con
calidad, veracidad y cunplimento, de acuerdo a la nmeta acordada, productividad y actividades ejecutadas.
2. Motivacion caracterizacion y concertacion del plan de trabajo en nuevas unidades de trabajo de alto y nediano
inpacto, activacion y ruta sectorial o intersectorial cuando se evidencien condiciones croénicas que pueden ser
generadas por el trabajo, asi conmp la notificaciéon a vigilancia en salud publica especificamente cuando se
identifique en los trabajadores accidentes o enfernedades relacionados con el desarrollo de su actividad
economi ca. El aborar de manera concertada el plan de trabajo entre duefio de la UTI o trabajador y representante del
equi po del espacio. Mtivaci 6n, caracterizacién a nifios y nifias y uy adol escentes trabajadores, activaci6n de ruta
sectorial e intersectorial y aconpafiani ento a casos de adol escentes trabaj adores. Planear, verificar, y presentar
procesos de pre auditorias y auditorias internas y externas segln requerimento, cunpliendo con caracteristicas de
calidad, oportunidad y veracidad. 3. Garantizar la custodia y protecci6n de |os docunmentos fisicos y magnéticos
entregados para la ejecucion de sus actividades. Activar |os procesos de procesos de referencia y contra
referencia danto respuesta a las necesidades identificadas en la conunidad. Informar a tienpo cualquier
eventualidad que interfiera en el adecuado cunplimento de |os objetivos establ ecidos. 4. Seguimento y eval uaci 6n
del proceso de inplenentacién de la estrategia entornos |aboralnmente saludables en unidades de trabajo
informal .5. Sistenatizacion de la informaci 6n en las respectivas bases de datos, Demas activi dades del egadas por el
supervi sor del contrato

De confornmidad con |o pactado, no existid relacion |aboral entre el (la) contratista y la
Subred Sur, dada la naturaleza del contrato de prestacién de servicios de apoyo a la
gesti on,regul ado por el estatuto General de Contratacién de la Administraci 6n publica (Ley
80/ 1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contrataci 6n de la Subred Integrada de Servicios de
Salud Sur E.S. E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los catorce(14) dias del nes de
Di ci enbre de 2021.

Cor di al ment e,

/

RUTH STELLA ROA
Directora Operativa de Contratacion - Direccidon de Contratacion
Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E.

La presente certificacion se expide con firma necanica autorizada nediante resolucién de
gerencia de la Subred Integrada de servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de

S lainformacion registrada presenta inconsistenciass favor notificarlo al correo electrénico certificacionesops@subredsur.gov.co
Cadigo de verificacion: rO2grbtrjn
PARA EFECTOSDE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validarCert
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Sasur - 2020



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SURE.S.E

ALCALDIA MAYOR ~ -
Tt CERTIFICACION DE CONTRATO DE PRESTACION DE
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S lainformacion registrada presenta inconsistenciass favor notificarlo al correo electrénico certificacionesops@subredsur.gov.co
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SURE.S.E

CO-OPSFT-22V1

€000t DG CERTIFICACION DE CONTRATO DE PRESTACION DE
b SERVICIOS CON PERSONA NATURAL

LA SUSCRITA DIRECTORA DE CONTRATACION
CERTIFICA QUE:

Revi sando el archivo de gestion docunental se evidenci 6 que |a SUBRED | NTEGRADA DE SERVI Cl OS DE
SALUD SUR E.S.E., identificada con el Nt No. 900.958.564-9, suscribidé con el(la) sefior(a)
BETANCUR RUEDA | VAN JAVIER; identificado(a) con cédula de ciudadania No, 80,244,576 el Contrato
(s) de Prestaci6n de Servicios con Persona Natural, pactando |as siguientes condiciones y
especi fi caci ones:

CONTRATO 5042 de 2020

OBJETO PRESTAR SERVI Cl OS DE APOYO A LA GESTI ON ASI STENCI AL
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $26, 116, 086

FECHA DE INICI O 04- 06- 2020

FECHA DE TERM NACI ON 30- 04- 2021

FECHA DE TERM NACI ON ANTI Cl PADANO APLI CA

PERFI L TECNOLOGO EN SALUD OCUPACI ONAL

OBLIGACIONES CONTRACTUALES:

1. Inplenentar |os procesos asignados comp TECNOLOGO con criterios de calidad a fin dar cunplimento a |os
objetivos y netas establecidas en el Plan de Intervenciones Colectivas, el plan de salud territorial y plan
operativo institucional.2. Garantizar la calidad, veracidad y cunplimento de |os productos concertados, presentar
informes y reportes en la periodicidad definida y asistir a procesos de pre auditorias y auditorias internas y
externas segln requerimento.3. Garantizar la custodia y proteccion de los docunentos fisicos y nmagnéticos
entregados para |la ejecucién de sus actividades, asi msno la digitaci 6n adecuada manteni endo |os parénetros de
calidad de |os soportes asignados 4. Activar |os procesos de referencia y contra referencia dando respuesta a |as
necesi dades identificadas en |a conmunidad5. Informar a tienpo cual quier eventualidad que interfiera en el adecuado
cunplimento de | os objetivos establ ecidos.6. Y demas activi dades de acuerdo a su perfil.

De conformidad con lo pactado, no existidé relacion |laboral entre el (la) contratista y la
Subred Sur, dada la naturaleza del contrato de prestacion de servicios de apoyo a la
gesti on,regul ado por el estatuto General de Contratacién de la Administraci 6n publica (Ley
80/ 1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contrataci 6n de la Subred Integrada de Servicios de
Salud Sur E.S. E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los catorce(14) dias del nmes de
Di ci enbre de 2021.

Cor di al ment e,

/

RUTH &TELLA ROA
Directora Operativa de Contratacidn - Direccidon de Contratacidn
Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E.

La presente certificacion se expide con firma necanica autorizada nediante resolucién de
gerencia de la Subred Integrada de servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de
2021

S lainformacion registrada presenta inconsistenciass favor notificarlo al correo electrénico certificacionesops@subredsur.gov.co
Cadigo de verificacion: ro2grbtrjn
PARA EFECTOSDE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validarCert
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Sasur - 2020



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SURE.S.E

CO-OPSFT-22V1

€000t DG CERTIFICACION DE CONTRATO DE PRESTACION DE
b SERVICIOS CON PERSONA NATURAL

LA SUSCRITA DIRECTORA DE CONTRATACION

CERTIFICA QUE:

Revi sando el archivo de gestion docunental se evidenci 6 que |a SUBRED | NTEGRADA DE SERVI Cl OS DE
SALUD SUR E.S.E., identificada con el Nt No. 900.958.564-9, suscribidé con el(la) sefior(a)
BETANCUR RUEDA |VAN JAVIER ; identificado(a) con cédula de ciudadania No, 80,244,576 el
Contrato (s) de Prestacion de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes
condi ci ones y especi ficaci ones:

CONTRATO 5239 de 2021
PRESTAR SERVI CI OS DE APOYO COMO TECNOLOGO EN SALUD OCUPACI ONAL PARA EL
OBJETO ENTORNO LABORAL EN EL MARCO DEL CONVENO PSPIC NO. 2353360-2021 ENTRE FONDO

FI NANCI ERO DI STRI TAL DE SALUD-FFDS Y LA SUBRED | NTEGRADA DE SERVI CI GS DE
SALUD SUR E. S. E.

VALCR TOTAL DEL

CONTRATO $18, 169, 381
FECHA DE INICI O 04- 05- 2021
FECHA DE

TERM NAGI &N 30-11- 2021
FECHA DE

TERM NACI ON NO APLI CA
ANTI CI PADA

PERFI L TECNOLOGO

OBLIGACIONES CONTRACTUALES:

1. Realizar la Identificacién y caracterizacién del riesgo en nifios, nifias y adol escentes trabajadores en unidades
de trabajo informal. 2. Identificar el riesgo de las condiciones de salud y su entorno y concertaci 6n del plan en
Uni dades de Trabajo Infornal de alto y nediano inpacto.3. Realizar asesorias para |a pronoci 6n del autocuidado y
gestion del riesgo en salud de |as personas que desarrollan actividades en |la Unidades de Trabajo infornmal (UTIS)
de nediano inpacto.4. Inplenentar la estrategia entornos saludables en Unidades de Trabajo Informal de nediano
inmpacto.5. Identificar las condiciones de salud en el nmarco de |a Pandenmi a COVID19 de |as personas que desarrollan
actividades en Unidades de Trabajo en el Distrito Capital y educar para |la prevencién y contenci6n del m sno.6.
Real i zar aconpafiamiento para la revisién de la validacion e inplenmentaci 6n del protocolo de Bioseguridad. 7.
Diligenciar los formatos de recoleccion de la informaci én establecidos en el lineanmiento y/o instrunmentos 8.
Organizar y entregar el archivo correspondiente a su intervenci 6n conforme al proceso de gesti 6n docunental.9. Las
demas que sean concertadas con el supervisor del contrato segln necesi dad del PIC

De conformidad con lo pactado, no existid relacion |laboral entre el (la) contratista y la
Subred Sur, dada la naturaleza del contrato de prestacion de servicios de apoyo a la
gesti on, regul ado por el estatuto General de Contratacién de la Administraci 6n publica (Ley
80/ 1993 Art.32) y reglado en el Mnual de Contrataci 6n de la Subred Integrada de Servicios de
Salud Sur E.S. E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los catorce(14) dias del nmes de
Di ci enbre de 2021.

Cor di al ment e,

/

RUTH STELLA ROA
Directora Operativa de Contratacidn - Direccion de Contratacidn
Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E.

La presente certificacion se expide con firma necanica autorizada nediante resolucién de

S lainformacion registrada presenta inconsistenciass favor notificarlo al correo electrénico certificacionesops@subredsur.gov.co
Cadigo de verificacion: rO2grbtrjn
PARA EFECTOSDE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validarCert
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Sasur - 2020



ALCALDHA MAYOR
D€ BOGOTA D.C

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SURE.S.E

CERTIFICACION DE CONTRATO DE PRESTACION DE
SERVICIOS CON PERSONA NATURAL

CO-OPSFT-22V1

gerencia de
2021

la Subred Integrada de servicios de Salud Sur E S.E. No.

502 del 23 de abril de

S lainformacion registrada presenta inconsistenciass favor notificarlo al correo electrénico certificacionesops@subredsur.gov.co

Cadigo de verificacion: ro2grbtrjn

PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur .subredsur.gov.co/validarCert

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611
www.subredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Sasur - 2020



&

Soluciones de
Alistamiento
e Impresion

NIT 900440847-3

Enero 16 de 2017
El suscrito Representante Legal a peticidn de interesado
HACE CONSTAR

Que el Seiior IVAN JAVIER BETANCUR RUEDA identificado con cedula de ciudadania ndmero
80244576, trabajo en AyF Soluciones de Alistamiento e Impresién SAS, desempefiando el cargo de
Coordinador de Seguridad y Salud en el Trabajo; desde el 02 de febrero de 2016 al 6 de diciembre
de 2016.

Desarrollando las funciones a continuacion:

e Organiza y dirige el departamento de Seguridad y Salud.

e Disefiar e implementa el sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo de
las empresa.

e Desarrolla la matriz de peligros en las Empresa.

e Desarrolla inspecciones de seguridad, identificando los factores de riesgo que
puedan alterar la salud de los trabajadores y dafos a la propiedad.

e Realiza investigaciones de accidentes de trabajo que se ocasionen en la empresa.

e Genera, organiza y analiza las estadisticas de ATEP, ausentismo laboral en la
empresa e interpretar sus resultados (Indicadores).

e Disefia e Implementa la capacitacion en todo lo relacionado en Seguridad y Salud
en Trabajo de la empresa.

o Identifica los factores de riesgo presentes en la empresa.

Cumpliendo con lo encomendado en cuanto a su cargo y siendo organizado y responsable.

Cualquier informacién adicional sera atendida en 315 3306089

AS&F Sé)éucinnes
& Alistamiento ¢ Impresion
==HN NI7.:900.440.847. 3
DdeBeoerd .

ANDREA BERMEJO CAMACHO
Representante Legal

A & F Soluciones SAS

Cra 71 B Bis No 12 30

Cel. 317 668 36 93



ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

SECRETARIA DE MOVILICAD

LA SUSCRITA DIRECTORA DE ASUNTOS LEGALES DE LA SECRETARIA DISTRITAL DE
MOVILIDAD DE BOGOTA, D.C.

HACE CONSTAR QUE:

IVAN JAVIER BETANCUR RUEDA, identificado(a) con la Cédula de Ciudadania No. 80244576, suscribio
con la SECRETARIA DISTRITAL DE MOVILIDAD EL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO
Y PROFESIONALES No. 2015579 de 2015, cuyas condiciones se enuncian a continuacion, de
conformidad con los archivos que reposan en la Direccion de Asuntos Legales.

Objeto del Contrato:

El contratista se obliga para con la Secretaria Distrital de Movilidad de manera autonoma e
independiente, en el apoyo de los procesos de transporte publico, contravencionales y de jurisdiccion
coactiva que se adelantan en la Direcciéon de Procesos Administrativos, realizando actividades
asistenciales, secretariales y técnicas en todo lo relacionado con la organizacion y digitacion de
documentos, atencién a usuarios, manejo y registro de correspondencia, y aquellos asuntos de tipo
operativo que se requieran, en el marco de los previsto en el Decreto Distrital 567 de 2006 en sus
articulos 17, 18,19 y 20.

FECHA DE SUSCRIPCION 19-mar-15

FECHA DE INICIO 19-mar-15

PLAZO DE EJECUCION 10 Meses 0 Dias.

FECHA DE TERMINACION 18-ene-16 (Fecha prevista en el Expediente Contractual.)

FECHA ACTA DE LIQUIDACION

VALOR QUINCE MILLONES TRESCIENTOS OCHENTA Y OCHO MIL PESOS
MCTE. ($ 15.388.000)

La presente constancia se expide por solicitud del interesado y se firma en Bogota, D.C. a los
Catorce (14) dias del mes de enero de 2016.

COrolIN Poy e
CAROLINA POMBO RIVERA
Directora de Asuntos Legales

Elabord: Monica Triana Nustes v

il

I
S$DpMH-2D1557¢%9

F g
AC 13 No.37-35 BOGOTA

Tel: 3649400

www.movilidadbogota.gov.co M EJ O R

Info; Linea 195 PARA TODOS



ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTADC.

SECRETARIA DE MOVILIDAD

LA SUSCRITA DIRECTORA DE ASUNTOS LEGALES DE LA SECRETARIA DISTRITAL DE
MOVILIDAD DE BOGOTA, D.C.

HACE CONSTAR QUE:

IVAN JAVIER BETANCUR RUEDA, identificado(a) con la Cédula de Ciudadania No. 80244576, suscribio
con la SECRETARIA DISTRITAL DE MOVILIDAD EL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYQ
Y PROFESIONALES No. 2014722 de 2014, cuyas condiciones se enuncian a continuacién, de
conformidad con los archivos que reposan en la Direccion de Asuntos Legales.

Objeto del Contrato:

El contratista se obliga para con la Secretaria Distrital de Movilidad de manera auténoma e
independiente, en el apoyo de los procesos de transporte publico, contravencionales y de jurisdiccion
coactiva que se adelantan en la Direccién de Procesos Administrativos, realizando actividades
asistenciales, secretariales y técnicas en todo lo relacionado con la organizacion y digitacion de
documentos, atencién a usuarios, manejo y registro de correspondencia, y aquellos asuntos de tipo
operativo que se requieran, en el marco de los previsto en el Decreto Distrital 567 de 2006 en sus
articulos 17, 18,19 y 20.

FECHA DE SUSCRIPCION 05-ago-14

FECHA DE INICIO 05-ago-14

PLAZO DE EJECUCION 6 Meses 0 Dias.

EECHA DE TERMINACION 04-feb-15 {Fecha prevista en el Expediente Contractual )

FECHA ACTA DE LIQUIDACION

VALOR OCHO MILLONES NOVECIENTOS SEIS MIL OCHOCIENTOS CATORCE

PESOS MCTE ($8.906.814)

La presente constancia se expide por solicitud del interesado y se firma en Bogota, D.C. a los
Catorce (14) dias del mes de enero de 2016.

wolnd ok
cg@oumu;gmso RIVERA o
Directora de Asuntos Legales

Elaboro: Monica Triana Nustes %

(I R

= 14722

-
R 212 20GOTA
www.movilidadbogota.gov.co M EJ o R

Info: Linea 195 PARA TODOS



ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

SECRETARIA DE MOVILIDAD

LA SUSCRITA DIRECTORA DE ASUNTOS LEGALES DE LA SECRETARIA DISTRITAL DE
MOVILIDAD DE BOGOTA, D.C.

HACE CONSTAR QUE:

IVAN JAVIER BETANCUR RUEDA, identificado{a) con la Cédula de Ciudadania No. 80244576, suscribid
con la SECRETARIA DISTRITAL DE MOVILIDAD EL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO
Y PROFESIONALES No. 20131816 de 2013, cuyas condiciones se enuncian a continuacién, de
conformidad con los archivos que reposan en la Direccion de Asuntos Legales.

Objeto del Contrato:

El contratista se obliga para con la Secretaria Distrital de Movilidad de manera autdonoma e
independiente, en el apoyo de los procesos de transporte publico, contravencionales y de jurisdiccion
coactiva que se adelantan en la Direccion de Procesos Administrativos, realizando actividades
asistenciales, secretariales y técnicas en todo lo relacionado con la organizacidon y digitacion de
documentos, atencion a usuarios, manejo vy registro de correspondencia, y aquellos asuntos de tipo
operativo que se requieran, en el marco de los previsto en el Decreto Distrital 567 de 2006 en sus
articulos 17, 18,19 y 20.

FECHA DE SUSCRIPCION 18-oct-13

FECHA DE INICIO 21-oct-13

PLAZO DE EJECUCION 6 Meses 0 Dias.

FECHA DE TERMINACI()N 20~ju|~14 {Fecha prevista en el Expediente Contractual.)

FECHA ACTA DE LIQUIDACION

VALOR OCHO MILLONES QUINIENTQS VEINTITRES MIL DOSCIENTOS
SETENTA PESOS MCTE (58.523.270)

ADICION Y PRORROGA ADICIONAR EL VALOR DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No.
20131816, EN LA SUMA DE CUATRO MILLONES DOSCIENTOS SESENTA Y UN MIL
SEISCIENTOS TREINTA Y CINCO PESOS MCTE (%4.261.635) Y PRORROGAR SU
EJECUCION POR EL TERMINO DE TRES (03) MESES.

La presente constancia se expide por solicitud del interesado y se firma en Bogotd, D.C. a los
Catorce (14) dias del mes de enero de 2016.

COnolna Pousled s
CAROLINA POMBO RIVERA
Directora de Asuntos Legales

Elabord:  Monica Triana NustES;{;
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ALCALDIA MATOR
DE BOGOTAD.C.

Hoepialustre

CERTIFICACION

LA SUSCRITA JEFE DE LA OFICINA ASESORA JURIDICA, CERTIFICA QUE EL SENOR
IVAN JAVIER BETANCUR RUEDA, IDENTIFICADO CON C.C. N° 80.244.576. SUSCRIBIO
CON EL HOSPITAL USME | NIVEL EL SIGUIENTE CONTRATO:

Contrato 0061 — 2013
Objeto de contrato:

Presentacion de servicios como tecndlogo de apoyo en Gestidon Talento Humano para el
apoyo del programa de Salud Ocupacional del Hospital USME | Nivel E.S.E.

Actividades especificas:

1. Revisar v actualizar en forma permanente el plan basico legal de la institucién y realizar
las adecuaciones pertinentes de acuerdo con la necesidad.

2. ldentificar v priorizar los riesgos potenciales ocupacionales de acuerdo con la actividad
econdmica del hospital y el cargo de cada trabajador.

3. Concertar con la ARP las actividades de promocion y prevencion que se deben
desarrollar para controlar los riesgos ocupacionales. .

4. Supervisar que cuenten con los elementos de proteccion personal con su analisis de

puesto de trabajo respectivo, el plan de inmunizacion y las capacitaciones requeridas

seglin plan basico legal.

Mantener el equipo de brigadas actualizado y capacitado.

Realizar las investigaciones de accidente de trabajo.

7. Supervision permanente en afiliacién a la arp personal de OOPS con apoyo del area de
contratacion y control de cuentas.

8. Realizar inspecciones permanentes en cada centro con el fin de brindar
recomendaciones pertinentes.

9. Solicitar los reqguerimientos necesarios para dar cumplimiento al desarrollo de todas las
actividades emanadas de! Programa de Salud Ccupacional, Higiene y Seguridad
Industrial y Medicina Ocupacional.

10. Apoyar los procesos del Hospital de manera interdisciplinaria.

11. Liderar comiteé de COPASO vy de emergencia establecidos en la institucién, dando
cumplimiento a a2 normatividad actual.

o o

PEX: 78& 0868
WAL BSSUSIMS . gOV.CO

Transv. 2 No. 135-78 sur ;
Linea 195 g

Formato para elaboracion de oficios. Codigo: USME-CA-FT-198. Version:



Transv. 2 No, 135-78 sur
PBX: 786 0888

WAL BSEUSIMe . gOV.COo

Linea 195 i

ALCALDIAMAYOR
DE BOGOTADC.

Plazo: 4 meses
Fecha de inicio: 15 de enero de 2013
Fecha de terminacién: 21 de mayo de 2013

La presente certificacion no reconoce derechos laborales, en virtud a que se trata de orden
de prestacidn de servicios regulada por el manual de contratacion det hospital de USME |

Nivel E.S E. y demas normas concordantes.

Se advierte que la informacién contentiva de la presente certificacién fue tomada de la base
de datos que reposa en la entidad.

La anterior se expide a solicitud de!l interesado a los (10) dias del mes de julio de 2013.

Cordialmente;

lefe Oficipg Asesora Tu

Elabordulix Toller 7
Revisdleisson Cu izﬁiosgé;.:

Formato para elaboracion de oficios. Cédigo: USME-CA-FT-198. Version:
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BOGOTA

HUC?ANA

EL SUSCRITO SUBDIRECTOR DE CONTRATACION
DE LA SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD

CERTIFICA:

Que revisados los documentos que reposan en la carpeta de la Direcciéon Juridica y de
Contratacion, el sefior IVAN JAVIER BETANCUR RUEDA, identificado con numero de ciudadania
numero 80.244.576, en su calidad de contratista ejecuto con el Fondo Financiero Distrital de Salud
con NIT 800.246.953 — 2, el contrato de prestacion de servicios que a continuacién se detalla:

CONTRATO No: 1018 del 17 de julio de 2009.
OBJETO:

Prestar servicios como asistente administrativo de apoyo a la Direccion de Desarrollo del talento
Humano en lops procesos concernientes a la formulaciéon e implementacion de la Politica de
Talento Humano en Salud:

OBLIGACIONES:

1. Brindar oportunamente apoyo logistico para el desarrollo de las diferentes actividades que
ejecuta la Direccién.

2. apoyar a la Direccién en la organizacién del archivo del grupo de desarrollo.

3. realizar la divulgacién de los diferentes eventos que realiza la direccion en carteleras, correo
electronico, telefGnicamente. Via fax y/o personalizado.

4. prestar apoyo a los funcionarios de la direcciéon cuando se requiera llevar documentos fuera de
la entidad.

5. coordinar las actividades con los profesionales responsables del Grupo de Desarrollo.

6. alimentar las bases de datos que le sean encomendadas por la Direccién de Desarrollo del
Talento Humano.

7. Elaborar documentos de acuerdo a la informacién que le sea suministrada por los profesionales
del grupo de desarrollo.

8. atender al publico para brindarle la informacién solicitada sobre los procesos que adelanta la
Direccién.

9. apoyar a la direccion en la aplicacién y tabulacion de encuestas de los diferentes eventos que se
realizan.

10. las demés que se requieran de acuerdo con la naturaleza del contrato.

VALOR: trece millones seiscientos ochenta y Nueve mil doscientos sesenta y nueve pesos
($13.689.279)M/CTE.

PLAZO: nueve (9) meses
FECHA DE INICIACION: Veintiocho (28) de julio de 20009.

PRORROGA y ADICION No 1: El cuatro de marzo de 2011, se prorrogo el plazo de ejecucion del
contrato por el termino de dos (2) meses, contados a partir del 28 de abril de 2010; se adiciono el
valor del contrato en la suma de tres millones cuarenta y dos mil sesenta y dos pesos ($3.042.062)
M/CTE.
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FECHA DE TERMINACION: veintisiete (27) de junio de 2010.

CUMPLIMIENTO: El 02 de febrero de 2011, la supervisora del contrato Directora de Desarrollo del
Talento Humano, certifico que el contratista, cumplié a satisfaccién con el objeto y las obligaciones

pactadas en el contrato de prestacién de servicios No. 1018/2009

Se expide la presente certificacion a solicitud del contratistg

dias del mes de febrero de 2012.

\

f !
(a
/
/
\
[~

JAIRO JOSE GARGA VILLA
Subdirector de Contratacion

Proyecto: Diana Lopez IO?-OQ-QDT%}}-&(
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EL SUSCRITO SUBDIRECTOR DE CONTRATACION
DE LA SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD

CERTIFICA:

Que revisados los documentos que reposan en la carpeta de la Direccién Juridica y de
Contratacion, el sefior IVAN JAVIER BETANCUR RUEDA, identificado con la cédula de ciudadania
numero 80.244.576, en su calidad de contratista ejecuté con la Secretaria Distrital de Salud con
NIT 800.246.953-2, el Contrato de Prestacion de Servicios que a continuacion se detalla:

CONTRATO No: 8024 del 12 de julio de 2010.
OBJETO:

Prestar servicios como asistente administrativo de apoyo a la Direccion de Talento Humano en los
procesos concernientes a la implementacién de la politica de Talento Humano en Salud en los
temas de salud ocupacional.

#

OBLIGACIONES:

1. Brindar oportunamente apoyo logistico para el desarrollo de las diferentes actividades que
ejecuta la Direccién de Desarrollo de Talento Humano — Salud Ocupacional.

2. Apoyar a la Direccion en la organizacion del archivo del grupo.de desarrollo — Salud
Ocupacional.

3. Realizar la divulgacion de los diferentes eventos que realiza la Direccién en carteleras, correo
electrénico, telefénicamente, via fax y/o personalizado.

4. Prestar apoyo a los funcionarios de la Direccién cuando se requiera llevar documentos fuera de
la entidad.

5. Apoyar las actividades por los profesionales responsables del Grupo de Desarrollo — Salud
Ocupacicnal.

6. Alimentar las bases de datos que le sean encomendadas por la Direccién de Desarrollo del
Talento Humano — Salud Ocupacional.

7. Elaborar documentos e informes de acuerdo a la informacion que le sean suministrada por los
profesionales del Grupo de Desarrollo — Salud Ocupacional.

8. Atender al publico para brindarle la informacion solicitada sobre los procesos que adelanta la
Direccién de Desarrollo de Talento Humano.

8. Apoyar a la Direccidn en la aplicacion y tabulacion de encuestas de los diferentes eventos que
se realizan en Salud Ocupacional.

VALOR: Once Millones Veinticinco Mil Pesos ($11.025.000) M/CTE.
PLAZO: Siete (07) meses.
FECHA DE INICIACION: Quince (15) de julio de 2010.

FECHA DE TERMINACION: Catorce (14) de febrero de 2011.
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Continuacion certificacién contrato 8024/10 Hoja 2

CUMPLIMIENTO:

El 29 de agosto de 2011, el Supervisor del contrato Director de Desarrollo del Talento Humano,
certifico que la contratista, cumplio a satisfaccion con el objeto y las obligaciones pactadas en el
Contrato de Prestacion de Servicios No. 8024/2010.

1
/

ontratista/segtn radicado No. 17700 del
/

r/‘ ’
y

Se expide la presente certificacion a solicitud @l

31/01/12, a los 07 dias del mes de febrero de 2012. /
g i
iy
//// {%/
| d {“4

g

N " '.‘"
JAIRO JOSE GARCIA VILLA
Subdirector de Conifra cion

Proyecto: Diana Lépez 107-02-2012‘}1'
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GOTA
Uc/7ANA

Bogota D.C., Septiembre 26 de 2012

DTH-011-2012

LA SUSCRITA DIRECTORA OPERATIVA DE LA DIRECCION DE DESARROLLO
DEL TALENTO HUMANO DE LA SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD DE
BOGOTAD.C.

HACE CONSTAR:

Que mediante contrato de prestacion de servicios No 8009-2011, el sefior IVAN
JAVIER BETANCUR RUEDA, identificado con la cédula de ciudadania No.
80.244.576, prestd sus servicios como Asistente desde el 10 de marzo de 2011 al 9
de febrero de 2012 con las siguientes obligaciones contractuales:

1. Apovar la implementacion de las acciones requeridas para ejecutar el programa de
Salud Ocupacional de la Secretaria Distrital de Salud.

2. Aplicar y tabular las encuestas de evaluacion de las actividades implementadas en
el desarrollo del programa de Salud ocupacional y entregar al profesional los
resultados para la elaboracion de los respectivos informes.

3. Actualizar permanentemente las bases de datos utilizadas para seguimiento,
evaluacion y control de las actividades de Salud Ocupacional.

4. Elaborar las comunicaciones que sean requeridas para el desarrollo de las
actividades de salud ocupacional.

5. Realizar la divulgacion de las actividades de Salud Ocupacional en carteleras,
correo electronico, telefénicamente, via fax o personalizado.

6. Realizar la confirmacién y control de asistencia de los inscritos y participantes a las
diferentes actividades de Salud Ocupacional, e"informar al profesional de manera
oportuna las situaciones que afecten el logro de los objetivos.

7. Realizar la consolidacion de informacion requerida para el correcto desarrollo de
las actividades de Salud Ocupacional acorde con la politica de talento humano y la
estrategia de entornos de trabajo.

8. Orientar a los usuarios y al publico en general suministrando informacién requerida
y realizando el acompafiamiento en las actividades que se desarrollen en el marco
del programa de Salud Ocupacional.
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9. Prestar apoyo a los funcionarios de la direccién cuando se requiera llevar
documentos fuera de la entidad.

10. Brindar respuesta oportuna y con calidad a los requerimientos internos y externos
asignados por el supervisor del contrato.

11. Elaborar los informes que sean delegados por el supervisor del contrato.
12. Presentar y entregar informes de avance del plan de trabajo y relacionadas con el

objeto contra actual.

La presente certificacién se expide a solicitud de la interesada.

N A
t L ( i\
\Mowa (C C.Li\ﬁ’ @ ELL.»’J: 9

MARIA CECILIA REYES LOPEZ

¥

Fh

[ Ly
EIaboro:'-Méjnida Borda Parra
Autorizé: Maria Cecilia Reyes Lépez
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‘en por tu futum 3’@:—

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a IVAN JAVIER BETANCUR RUEDA identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadania nimero 80244576, se encuentra afiliado/a desde 01/09/2009 al
Régimen de Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogota, el dia 05 de enero de 2022.

ﬂwj’cm £

Rosa Mercedes Nifio Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es valido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, esta sujeto a verificacion y no tiene costo alguno.

www.colpensiones.gov.co - Linea gratuita 018000 41 09 09
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compensar | salud
eps

EL PROGRAMA DE EPS DE LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR

COMPENSAR
NIT 860.066.942-7

CERTIFICA QUE

Que el(la) sefior(a) IVAN JAVIER BETANCUR RUEDA identificadola) con cedula ciudadania 80.244.578,
s2 encuentra  Afiliado en el Plan de Beneficios de Salud PBS, de la EPS Compensar como cotizante
independiente segdn informacidn contenida a la fecha en nuestra base de datos.

Fecha Afiliacion

Fecha Retiro

20180228

No Registrada

El presente certificado se expide a solicitud del (la) interesado(a), a los 5 dias del mes de Enero 2.022

Observaciones:

Con destino a:

Informacidn sujeta a verificacion por parte de COMPENSAR EPS, cualquier aclaracidn con gusto serd
atendida en la linea 4441234 - Documento no wvalido como autorizacion de traslado ni aclaracidon de

multiafiliacion en el SGSSS.

Cordialmente,
COMPENSAR EPS.

www.compensar.com

VIGILADO SuperSubsidio &)




Dsvucte Sepecior du s
\dministracton Pabiica | VETSION: 01 | Fecha: Pagina: 1 det Cddigo: RE-A-GT-14

Dando cumplimiento a lo dispuesto en la Ley 1581 de 2012, "Por el cual se dictan disposiciones
generales para la proteccion de datos personales" y de conformidad con lo sefialado en el Decreto
1377 de 2013, con la firma de este documento manifiesto que he sido informado por La Escuela
Superior de Administracién Publica - La ESAP de lo siguiente:

1. La ESAP actuara como Responsable del Tratamiento de datos personales de los cuales soy
titular y que, conjunta o separadamente podra recolectar, usar y tratar mis datos personales
conforme la Politica de Tratamiento de Datos Personales la ESAP disponible en SGC en pagina
web de la entidad.

2. Que me ha sido informada la (s) finalidad (es) de la recoleccién de los datos personales, la cual
consiste en: verificar requisitos legales para ser contratado.

3. Es de caracter facultativo o voluntario responder preguntas que versen sobre Datos Sensibles

0 sobre menores de edad.
4. Mis derechos como titular de los datos son los previstos en la Constitucion y la ley,

especialmente el derecho a conocer, actualizar, rectificar y suprimir mi informacién personal, asi
como el derecho a revocar el consentimiento otorgado para el tratamiento de datos personales.

5. Los derechos pueden ser ejercidos a través de los canales dispuestos por el ESAP y
observando la Politica de Tratamiento de Datos Personales del ESAP.

6. Mediante la pagina web de la entidad (www.esap.edu.co), podré radicar cualquier tipo de
requerimiento relacionado con el tratamiento de mis datos personales.

7. La ESAP garantizara la confidencialidad, libertad, seguridad, veracidad, transparencia, acceso
y circulacion restringida de mis datos y se reservara el derecho de modificar su Politica de
Tratamiento de Datos Personales en cualquier momento. Cualquier cambio sera informado y
publicado oportunamente en la pagina web.

8. Teniendo en cuenta lo anterior, autorizo de manera voluntaria, previa, explicita, informada e
inequivoca a la ESAP para tratar mis datos personales y tomar mi huella y fotografia de acuerdo
con su Politica de Tratamiento de Datos Personales para los fines relacionados con su objeto y
en especial para fines legales, contractuales, misionales descritos en la Politica de Tratamiento

" de Datos Personales la ESAP. iy
9. La informacién obtenida para el Tratamiento de mis datos personales la he suministrado de

~ forma voluntaria y es veridica.

_:“_;'rpg !

Escaneado con CamScanner



@ DOCUMENTO DE IDONEIDAD Y EXPERIENCIA

€ES$SP0

Escuels Superior de

Administracién Piblica DOCUMENTO DE REFERENCIA: PT-A-CT-07

Enc imi de lo sef: articulo 2.2.1.2.1.4.9 del Decreto Nacional 1082 de 2015, reglamentario de la Ley 80 de 1993 y de la Ley 1150 de 207, lvan Javier Betancurt
Rueda, identificado (a) con la cédula de ciudadania N 1.104.159 de Bogot3, acredita idoneidad y experiencia para cumplir con el objeto del contrato, de acuerdo con el perfil
requerido de la siguiente manera:

REQUISITOS DE IDONEIDAD SEGUN
RESOLUCION 004 DE 2022: ( pregrado
profesional, Maestria)

Psicologia, Trabajo Social, Salud Ocupacional y afines, conforme a la Resolucién No. SC - 004 del 3 de enero de 2022.
Veinticuatro (24) meses de experiencia profesional.

CATEGORIA - NIVEL: Categoria V Nivel 4.

Titulo Profesional / Institucién de

1. Profesion, Universidad, Fecha de grado: Profesi | en Salud O i I; Universidad del Tolima, Julio 28 de 2017
Educacién Superior/ Fecha de grado

Calculo de experiencia
(inserte tantas filas de experiencia como requiera)

Niimero de Contrato (incluir el numero de FECHA INICIO FECHA FIN TOTAL

Empleador/Contratante Objeto (Describir cargo/ objeto del Contrato)

contrato/nombramiento
D Afio Mes | Dia | Afio Mes Dia | Afios | Meses | Dias

ACCELPARTS Realizar la impler.nemacion del sistema de gestion de seguridad y 2017 8 1 2022 1 5 4 5 4
salud en el trabajo en la empresa.

4 5 4
48 5 0.13
Total meses de experiencia 53.1
Nota: Para el cdmputo de la experiencia no se se tendrdn en cuenta los periodos de ejecucion simultdnea, traslapo, o doble tiempo de ejecucion.
Homologacion de experiencia por formacion
(inserte tantas filas de experiencia como requiera)
En el evento de aplicarse el articulo 4 de la Resolucién 003 del 2 de enero de 2020, indicar cual es el requisito que se homologa y describir la forma y términos de su homologacion:
Se va a homologar experiencia por formacién Si( ) No (X):
Numero de Contrato (incluir el numero de FECHA INICIO FECHA FIN TOTAL
Empleador/Contratante ( ) Objeto (Describir cargo/ objeto del Contrato)
contrato/nombramiento) Afio Mes | Dia | Afio Mes | Dia | Afios | Meses [ Dias
0 0 0
0 0 0
0 0 0
Total meses de experiencia 0.0

Indique que homologacidn se realiza:

1. Titulo de posgrado: Maestria ( )

2. Titulo de posgrado: Especializacion ( )

3. Titulo Profesional Adicional ( )

4. Titulo de Bachiller ( )

EL/LA CONTRATISTA CUMPLE CON LOS REQUISITOS EXIGIDOS, de acuerdo a la verificacion del imi de los isitos de i i y experiencia exigidos dentro de los estudios previos, previa comprobacién por parte

del drea solicitante de la veracidad de dichos documentos con los cuales soporta su idoneidad y su experiencia.

My
Firma del Subdirector(a)/lefe de Oficina

Elaboré: Daniel Felipe Jiménez - Contratista DTH ~ AJF™

Revis6: Daniel Andres Patifio - Contratista SNGC =~ Z&—

Aprobé: Bernardo Gomez Ortiz - Subdirector NAcional de Gestion Corporativaﬁé ez

Elaboré Reviso Aprobd

Nombre: Yoladis Rangel Sosa Nombre: Jair Solarte Padilla Nombre: Yoladis Rangel Sosa

Cargo: Jefe Oficina Asesora Juridica Cargo: Jefe Oficina Asesora de Planeacion Cargo: Jefe Oficina Asesora Juridica

Firma: Firma: Firma:

Versién 02 Fecha de actualizacién: 07/01/2021 1/1 Cédigo RE-A-CT-88



