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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Cédigo: 2BS-FR- 0046

Fochaasiseld FORMATO REVISION DE ESTUDIOS PREVIOS e

Version: 1 POLICIA NACIONAL

HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL

Fecha: 06 de mayo 2022

Lugar: Bogota, — Hospital Central Policia Nacional.

No. Consecutivo revision: . No. SISCO: 463231

VALOR:
$ 11.092.540.00

OBJETO: prestacion de servicios y apoyo a la gestion como médico general

MODALIDAD DE CONTRATACION: CONTRATACION DIRECTA PRESTACION DE SERVICIOS

FUNCIONARIO - UNIDAD QUE PRESENTA EL ESTUDIO PREVIO TENIENTE YISEL
ALEJANDRA DIAZ ESCOBAR JEFE DEL GRUPO HOTELERIA HOSPITALARIA HOCEN -
SUPERVISOR DEL CONTRATO.

OBSERVACIONES DEL ESTUDIO PREVIO:

FUNCIONARIO QUE PARTICIPA EN LA REVISION Y APROBACION DEL ESTUDIO PREVIO
CARGO GRADO NOMBRES Y APELLIDOS FIRMA

YISEL ALEJANDRA 2
V/

ANALISTA DE CONTRATOS (QUIEN
REVISA)

JEFE AREA O GRUPO CONTRATACION

JEFE GRUPO PRECONTRACTUAL
(UNIDAD)

ASESOR JURIDICO UNIDAD (QUIEN
APRUEBA EL ESTUDIO PREVIO)

PROGRAMACION DEL ESTUDIO PREVIO
FECHA: VALOR: $11.092.540.00

GR. NOMBRES Y APELLIDOS CARGO FIRMA

JEFE DEL GRUPO

HOTELERIA
TENIENTE YISEL ALEJANDRA DIAZ ESCOBAR HOSPITALARIA

HOCEN

L
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HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL
Bogota: 06 de a Mayo de 2022

ASPECTOS GENERALES DEL ESTUDIO PREVIO.

1. DEFINICION O IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y ANALISIS DEL SECTOR
1.1 DESCRIPCION Prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion como MEDICO
GENERAL DEL GENERAL.
OBJETO
1.2 VALOR El total del contrato es de ONCE MILLONES NOVENTA Y DOS MIL QUINIENTOS
E.S;TIM ADO CUARENTA PESOS M/CTE $ 11.092.540.00
. No. Plan o Valor

1.3 CERTIFICACION | No. | Fecha | Unidad | Recurso de Descripcion | Cantidad B Valor total
PLAN ANUAL DE compras 092 540 00

c 06/05/ .092.540.
gig}rjéssl E:ENES’ 1 | 2022 | HOCEN | 16 776 ggSiEGR?q . 150 | $2.218.508,00
FUNCIONAMIENTO Y/O Total 11.092.540.00

INVERSION Y/O
VIGENCIAS FUTURAS.

1.4 CLASE DE - - . i ; ;
CONTRATO Prestacién de servicios profesionales y de apoyo a la gestion 6 para la ejecucion de

trabajos artisticos, que solo puedan encomendarse a determinadas personas naturales

Titulo: MEDICO GENERAL
1.5 PERFILY _
CALIDAD DE LOS Experiencia Laboral: Laboral: CERO (0) Segun la Resolucién 125 del 08 de septiembre

PROPONENTES 2020.

1.6  IDENTIFICACION DE LA NECESIDAD Y JUSTIFICACION

El Hospital Central de la Policia Nacional atendio por el Grupo de Hospitalizacion de mediana y alta complejidad para
el afo 2021, un promedio de 10.015 atenciones hospitalarias mensuales, con el fin de atender esta necesidad se
requiere la prestacion de servicios profesionales como médico general diario de 298 horas aprobadas por la
constancia de necesidades de personal asistencial generado por el Area de gestion de prestacion de servicios de
salud determinada en oficio N® GS-2021-056750 DISAN.

De esta manera logrando garantizar que los Médicos Hospitalarios se encuentren en cada uno de los pisos que
son asignados con una capacidad instalada de 42 pacientes en promedio, cada médico tendria a cargo 14 pacientes
en la jornada mafana, tarde y noche del Hospital Central.

Se hace necesario la presencia de los médicos hospitalarios para la valoracién, evolucion diaria y permanente; el
médico general tiene 45 minutos en promedio para pasar revista con el especialista, y son los encargados de la
atencion integral, velar por el adecuado seguimiento de cada una de las patologias de los pacientes hospitalizados,
de acuerdo al criterio por los especialistas, debe realizar las férmulas de medicamentos y examenes diagnosticos e
informar tanto al especialista tratante como a los familiares de estado clinico de los pacientes y de esta manera lograr
cumplir y aumentar los niveles de satisfaccién de los usuarios del SSPN, cumpliendo con turnos presenciales que son
asignados segun las necesidades del servicio, se debe tener en cuenta: la realizacién de epicrisis en el sistema SISAP,
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realizar las interconsulta ordenadas por los especialistas a los pacientes, realizar las érdenes meédicas de ingreso y
egreso de los pacientes. _

La entrega de turno de los médicos generales se debe de realizar de manera presencial y registrada en el sistema
GEINF; los médicos hospitalarios deben brindar que la ubicando de los pacientes sea de modo conveniente para evitar
cualquier complicacion, dando prioridad a los pacientes de UCI. Los servicios de donde provienen los pacientes son:
Urgencias, Salas de Cirugia, UCI, Consulta externa en el caso de cirugias programadas y Referencia y
contrareferencia.

Realizar seguimiento a pacientes con estancia prolongada para resolver situaciones que puedar_l disminuir la estancia
de dichos pacientes e impactar el servicio positivamente, Cumplir con las exigencias legales y éticas para el adecuado
manejo de la Historia Clinica de los Pacientes.

En cuanto a la Comunicacion asertiva: Que permita tratar con respeto, imparcialidad y rectitud a los usuarios del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional, - prestando un servicio respetuoso, efectivo, humanizado, - cercano al
usuarioy de calidad que garantice el cumplimiento de todas las actividades inherentes a su quehacer que propendan
por la seguridad del paciente.

Aplicar el conocimiento profesional en las actividades a desarrollar y emitir los conceptos que se requieran.

MANANA HORAS TOTAL MEDICOS
10 Médicos de 8 horas Contrato
2 Médicos de 6 horas Contrato 14
2 Medico de 4 horas Planta
(1 coordinador médico) contrato

TARDE 7 Médicos de 8 horas Contrato

. 2 Médicos de 6 horas Contrato 11

2 Médico de 4 horas Planta
(1 coordinador medico) Contrato

NOCHE 10 Médicos de 4 horas Contrato
Cada 4 noche
1 Médica de 4 horas Planta
Cada 4 noche 18
2 Médicos de 6 horas Contrato
Cada 3 noche
5 Medica de 8 horas Contrato
Noche intermedia

2, FUNDAMENTOS JURIDICOS QUE SOPORTAN LA MODALIDAD DE SELECCION

Teniendo en cuenta la naturaleza juridica del contrato a realizar, se adelanta el proceso de

contratacion directa Prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion como MEDICO
GENERAL.

CONTRATACION PRESTACION SERVICIOS PROFESIONALES Y DE APOYO A LA GESTION,
O PARA LA EJECUCION DE TRABAJOS ARTISTICOS QUE SOLO PUEDEN ENCOMENDARSE
A DETERMINADAS PERSONAS NATURALES

Basado en la normatividad legal vigente, articulos 2 °, numeral 4, literales h) de la Ley 1150
de 2007 y de acuerdo al articulo 2.2.1.2.1.4.9., del Decreto 1082 de 2015 que establece
“Para la prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestion la entidad estatal podra
contratar directamente con la Persona Natural 6 Juridica, que esté en capacidad de ejecutar
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el objeto del contrato y que haya demostrado la idoneidad y experiencia direct_amente
relacionada con el area de que se trate, sin que sea necesario haber obtenido previamente
varias ofertas, de lo cual el Ordenador del Gasto

CRITERIOS DE SELECCION

2.1 ESPECIFICACIONES TECNICAS MINIMAS

o Los factores de verificacion técnica estan descritos en el Anexo ficha técnica de condiciones
técnicas del presente estudio previo

2.2. EXPERIENCIA PROPONENTE
Titulo: MEDICO GENERAL

EXPERIENCIA ]
Experiencia Laboral: CERO (0) SEGUN LA RESOLUCION 125 del 08 de abril 2020

2.3 COMPETENCIA DE LOS CONTRATISTAS
Titulo: MEDICO GENERAL

EXPERIENCIA '
Experiencia Laboral: CERO (0) SEGUN LA RESOLUCION 125 del 08 de abril 2020

NIVEL DE EDUCACION O NIVEL ACADEMICO

El nivel académico debe haber sido recibido en entidades educativas debidamente reconocidas ante
el Ministerio de Educacion y estar asociado a los niveles de primaria, secundaria, técnica,
tecnoldgica, profesional-universitaria, especializaciones, maestrias y doctorados.

2.4 HABILIDADES

» Comunicacion asertiva: Que permita tratar con respeto, imparcialidad y rectitud a los usuarios del
Subsistema de Salud de la Policia Nacional, prestando un servicio respetuoso, efectivo, humanizado,
cercano al ciudadano y de calidad que garantice el cumplimiento de todas las actividades inherentes
a su quehacer que propendan por la seguridad del paciente.

Capacidad de trabajo en equipo, que le permita tener actitud de aprendizaje y mejora continua.
Informatica, nivel usuario.

Capacidad de promover y adaptarse al cambio, para poder adquirir compromisos y responsabilidades.
Vision continua e integral de los procesos con respeto y valoracion del trabajo de los demas.
Afrontamiento del estrés que le permita sensibilizarse con las necesidades de los demas.

* & 9 o @

3 CONDICIONES DEL CONTRATO
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3.1 LUGAR DE ENTREGA O LUGAR DE PRESTACION DEL SERVICIO

La prestacion del servicio como Médico General. Se realizara en el Hospital Central de la Policia Nacional
ubicado en la carrera 59 No. 26 - 21 CAN. Direccion de Sanidad Calle 44 No 50-51, Edificio Duarte Valero
Carrera 68 b Bis No. 44-58.

3.2 FORMA DE EJECUCION DEL CONTRATO

Se realizara cumpliendo con las obligaciones establecidas en el estudio previo “obligaciones del
contratista enumeradas en la ficha técnica, por cuatro (4) horas diarias, (22) horas semanales y (95)
horas mensuales, que se distribuiran en diferentes actividades que se le encomienden, en la forma
y organizacién del servicio.

3.3 PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO

El contratista debe cumplir con la Prestacion del Servicio, el cual iniciara a partir de la aprobacién de la
garantia tnica, suscripcion de la carta de inicio y por un total (150) DIAS.

VIGENCIA DIAS VALOR POR MES VALOR TOTAL

2022 150 dias $ 2.218.508.00 $ 11.092.540.00

3.4 FORMA DE PAGO

El Hospital Central Policia Nacional, pagara al CONTRATISTA el valor del contrato que resulte del presente
proceso, en la ciudad de Bogota, D. C. en pagos mensuales, dentro de quince (15) dias calendario siguientes
a la radicacion y asignacion del turno para pago respectivo, previa presentacion de los siguientes
documentos:

a. Constancia recibo a satisfaccién (2BS-FR-0045) versién 3 se deben incluir las actividades
desarrolladas del mes a cobrar

b. Cuenta de cobro

c. Certificacion de Declarante o no del Impuesto sobre la Renta.

d. Copia Planilla de pago de aportes al Sistema se seguridad Social en Salud, pension y ARL

e. Copia del RIT (Registro de informacion Tributaria), la cual debera ser allegada Unicamente para el
primer pago.

f.  Certificacién del contratista de encontrarse al dia en el pago de aportes al Sistema de Seguridad

Social en Salud, pensiones y riesgos profesionales; respecto al pago de parafiscales se aplicara lo
contenido en el articulo 65 de la ley 1819 de 2016 y demas normatividad vigente.

El pago se realizara dentro de los quince (15) dias calendario una vez presentado el recibo de pago y la
planilla de pago de aportes de salud, pensién y ARL, certificacion de cumplimiento expedida por el supervisor,
informe de actividades junto con los documentos requeridos por el Hospital Central, de acuerdo con el
derecho a turno y la programacién del Plan Anual de Caja (PAC).

Si los documentos en referencia no son entregados dentro del plazo establecido, o son devueltos por el
Hospital Central por inconsistencias como falta de informacién o mal diligenciamiento de los mismos, el
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Hospital Central se obliga a cancelar la cuenta el mes siguiente a la fecha programada en el PAC, aprobado
por Ministerio de Hacienda.

3.5 SUPERVISOR, INTERVENTOR Y/O COORDINADOR DEL CONTRATO

El supervisor del contrato ser4 el JEFE GRUPO HOTELERIA HOSPITALARIA HOCEN - correo
electronico hocen.gruho@policia.gov.co quien haga sus veces, quien verificara la ejecucion idénea y
el cumplimiento del objeto contractual, de acuerdo con las funciones asignadas. Para estos efectos, el
supervisor estara sujeto a lo dispuesto en el numeral 1° del articulo 26 de la ley 80 del 1993, los articulos
83 y 84 de la ley 1474 del 2011, la resolucion 00090 del 2018 y demas normas que regulen la materia.

3.6 OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

Las obligaciones estan descritas en el presente estudio previo OBLIGACIONES DEL
CONTRATISTA — HOSPITAL CENTRA

3.70BLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL - HOSPITAL CENTRAL

Las obligaciones estan descritas en el presente estudio previo OBLIGACIONES DE LA POLICIA
NACIONAL

3.8 ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE
GARANTIAS.

Los factores que se deben tener en cuenta en la identificacion y distribucion de los riesgos y
garantias (Garantia Unica), Se relacionan en el presente Estudio y Documentos Previos

4L L

Teniente. YISEL NDRA DIAZ ESCOBAR
C.C.A1.085.285.404

JEFE GRUPO HOTELERIA HOSPITALARIA
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usuario de SECOP Il (deben estar aprobados y en ejecucién todos los contratos
celebrados con el hospital central.

carta de ofrecimiento de servicios (en la cual se mencione cual es: EPS - fondo de
pensiones - ARL).

fotocopia legible de la cédula de ciudadania.

fotocopias acta de grado. - bachiller -profesion - especializacion (en caso de no estar
inscritos en el rethus) anexar rethus.

tribunal de ética médica (con fecha de expedicion menor a 3 meses al momento de ser
entregada al grupo contratos hocen)

libreta militar para menores de cincuenta afos.

certificados antecedentes judiciales policia (con fecha de expedicion menor a 3 meses
al momento de ser entregada al grupo contratos hocen)

certificado de antecedentes disciplinarios expedido por la procuraduria general de la
nacion. (con fecha de expedicion menor a 3 meses al momento de ser entregada al
grupo contratos hocen)

certificado de antecedentes de la contraloria (verificacion en boletin de responsables
fiscales). (con fecha de expedicién menor a 3 meses al momento de ser entregada al
grupo contratos hocen)

certificado registro nacional de medidas correctivas (rnmc) (con fecha de expedicion
menor a 3 meses al momento de ser entregada al grupo contratos hocen)

constancia de afiliacién a entidad promotora de salud. (eps) como independiente
constancia de afiliacién fondo de pensiones

hoja de vida en el formato de la funcion publica (formato descargado del sigep Il el cual
debe estar correctamente diligenciado y actualizado en su totalidad asi mismo las firmas
deben ser originales lo anterior de acuerdo a directiva presidencial no 01 de 2022 de
fecha 17 de enero de 2022.)

declaracion juramentada de bienes y rentas. (el formato debe estar correctamente
diligenciado en su totalidad asi mismo las firmas deben ser originales)

formato de informacion a terceros. (el formato debe estar correctamente diligenciado en
su totalidad asi mismo las firmas deben ser originales)

certificacién bancaria sobre cuenta activa ahorros o corriente cualquier entidad con
fecha de expedicion no superior a seis meses.

certificado vigente de registro Unico tributario (Rut) expedido por la direccion de
impuestos y aduanas nacionales Dian.

examen médico preocupacional expedido por una entidad autorizada para la expedicion
de examenes médico - ocupacionales el cual debe estar ajustado a lo solicitado por
direccion de talento humano y el cual se encuentra en la suite vision empresarial con
codigo 1dh-fr-0029,

para enfermera jefe se solicita entregar certificados de curso svb sva y para auxiliares
de enfermeria svb actualizados a 18 meses.

personal que tenga contacto directo con los usuarios del subsistema deben tener el
curso de atencion a victimas de violencia sexual.

personal de perteneciente al departamento de enfermeria y departamento de urgencias
deben tener el curso de atencion a victimas de ataques con agentes quimicos.

para auxiliares camilleros curso de camillero y primeros auxilios.
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ESTIMACION, TIPIFICACION, ASIGNACION DE RIESGOS Y DETERMINACION DE GARANTIAS

POLICIA NACIONAL

ETAPA CONTRACTUAL

GARANTIAS DEL PROCESO

MEC?)'!SMO CLASE DE TIPIFICACION DE ESTIMACION ASIGNACION VIGENCIA JUSTIFICACENN%?EERTURAI
VIGE
COBERTURA RIESGO LOS RIESGOS DEL RIESGO DEL RIESGO
ANMPARA EL RIESGO DE INCUMPLIMIENTO
DURANTE EL PLAZO DE EJECUCIGN Y
VIGENTE POR  UN | LIQUIDACION DEL  CONTRATO LA
VEINTE POR CIENTO TERMINO IGUAL A LA | ESTIMACION DEL RIESGO CUBRE EL 20%
GARANTIA UNICA RIESGO JURIDICO :g::wgmo DEL | (20%) DEL VALOR | CONTRATISTA VIGENCIA DEL CONTRATO | DEL VALOR DEL CONTRATO COMO QUIERA
) DEL CONTRATO Y SESENTA (60) DIAS | QUE SE PRETENDE EL PAGO PARCIAL O
CALENDARIO MAS DEFINITIVO DE LOS PERJUICIOS QUE CAUSE
A LA ENTIDAD EN LOS MISMOS TERMINOS
DE LA CLAUSULA PENAL PECUNIARIA.
ANPARA EL RIESGO DE MALA CALIDAD DEL
TERANG VAL A LA | SERVICID DURIVTE LA SGEC DR
RIESGO CIENTO (50%) DEL ANO:
GARANTIA UNICA SRR CALIDAD DEL SERVICIO | yov o0 (60%) DEL | CONTRATISTA VIGENCIA I:EL c?ﬁmnl:«ro FESARCIR EL DETRIMENTO GAUSADG A LA
CONTRATO. : “L"E?Di“"“g MLSJ AS | ENTIDAD POR MALA CALIDAD ©
' INSUFICIENCIA DEL SERVICIO.
CINGUENTA
MILLONES DE
PESOS _
($50.000.000.00) AL AMPARA LOS DANOS PRODUCIDOS POR EL
PERSONAL CONTRATISTA  CON OCASION DE LA
DAROS A TERCEROS | ASISTENCIAL EJECUCION DEL CONTRATO AMPARADO Y
GRRANFIA GG RIESGO POR DIFERENTE A |esimaniane :'SE’S\E Pﬁgsﬁ;ﬁ““&f SERAN BENEFICIARIOS TANTO LA ENTIDAD
FINANCIERO RESPONSABILIDAD MEDICOS u CoHTHATD CONTRATANTE COMO LOS TERCEROS QUE
CIVIL PROFESIONAL ODONTOLOGOS, - PUEDAN RESULTAR AFECTADOS POR LA
QUIENES DEB RESPONSABILIDAD PROFESIONAL  DEL
SUSCRIBIRLA  POR CONTRATISTA.
LA SUMA DE CIEN
MILLONES DE PESOS
{$100.000.000.00).
CLAUSULAS SANCIONATORIAS
MECANISMO
DE CLASE DE TIPIFICACION DE ESTIMACION ASIGNACION VIGENCIA JUSTIFICACION COBERTURA /
COBERTURA RIESGO LOS RIESGOS DEL RIESGO DEL RIESGO VIGENCIA
LA NO CONSTITUCION
DENTRO DEL TERMINO
MULTA CUYO VALOR
;R EN LA FORMA | oo\ eon LA MULTA SE APLICARA | CUANDO EL CONTRATISTA NO CONSTITUYA
EVISTA  EN  EL | poect b O ciRro POR  CAOA DA DE | DENTRO DEL TERMINO Y EN LA FORMA
MULTA RIESGOJURIDICO | CONTRATO O EN | puon =0 ot o CONTRATISTA HASTA POR | PREVISTA EN EL CONTRATO O EN ALGUNO
ALGUNO DE  SUS 02%) RETARDO.Y, HAS DE 5US MODIFICATORIOS, A POLIZA DE
DEL VALOR DEL DIEZ{10) DIAS
MODIFICATORIOS LA | coroc o GARANTIA UNICA
POLIZA DE GARANTIA
UNICA
LA MULTA SE APLICARA
POR CADA DA DE
RETARDO HASTA POR UN
WUETAS — PLAZO DE QUINCE (15)
VALOR SE LIGUIDARA DIAS CALENDARIO QUE SE
INCUMPLIMIENTO CON BASE EN UN QUE UL ADEUDE LA | PARGIAL DE - ALGUNA  OBLIGACION
U
e RIEDSOUURIDICO. | pARciAL ngrﬁf{'ﬂcgéﬁg CONTRATISTA ENTIDAD. ESTA SANCION | DERIVADA DEL CONTRATO POR CAUSAS
OE  CUNBLE. O SE IMPONDRA MEDIANTE | IMPUTABLES AL CONTRATISTA
ACTO  ADMINISTRATIVO
ENTREGAR
MOTIVADO EN EL QUE SE
EXPRESARA LAS CAUSAS
QUE DIERON LUGAR A
ELLA
EL VEINTE POR CIENTO
(20%) DEL VALOR TOTAL
VIR RO it DEL CONTRATO CUANDO | AMPARA EL INCUMPLIMIENTO PARCIAL O
CLAUSULA  PENAL INCUMPLIMIENTO (20%) DEL VALOR SE TRATE DE | DEFINITIVO OEL CONTRATO POR PARTE DEL
PECUNIARA RIESGOJURIDICO | TOTAL DECLARATORMA | Y50 beL | conTRaTISTA INCUMPLIMIENTO  TOTAL | CONTRATISTA, SE BUSCA EL PAGO PARCIAL
DE CADUCIDAD CONTRATO DEL  CONTRATO Y | Y DEFINITIVO DE LOS PERJUICIOS QUE SE
PROPORCIONAL AL | CAUSEN A LA ENTIDAD
INCUMPLIMIENTO
PARCIAL DEL CONTRATO
2BS-FR-0004

Version:9
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ANALISIS DEL RIESGO Y FORMA DE MITIGARLO
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

CONDICIONES TECNICAS

POLICIA NACIONAL

1. IDONEIDAD Y EXPERIENCIA

Titulo: Medico General

08 de Abril 2020.

MEDICO GENERAL Experiencia Laboral: CERO (0) SEGUN LA RESOLUCION 125 del

2. HORAS PRESTACION DE SERVICIOS Y HONORARIOS

Horas Prestacion Servicio
No. Denominacién Honorarios Mes
Dia Semana Mes
1 MEDICO GENERAL 4 22 95 $2.218.508.00

2. ACTIVIDADES PROGRAMADAS

Como funcionario asistencial, el contratista debera ejecutar las siguientes actividades:

ACTIVIDADES ASISTENCIALES

UNIDAD DE MEDIDA

HORAS SEMANA

1. Cumplir con la atencién integral de Servicios de salud que
garanticen la atencion de usuarios del subsistema de salud
de la Policia Nacional, en el Hospital Central de acuerdo a
las necesidades existentes.

Evolucién diaria

2. Prestar sus servicios como Medico General Hospitalario —
Hospital Central Policia Nacional de acuerdo a las
necesidades del servicio establecidas por el supervisor del
contrato. 6

Evolucion diaria

3. Dar cumplimiento de acuerdo al instructivo No. 013 DISAN-
PLANE la Direccion de Sanidad de la Policia Nacional a
través de Telematica disefia e implementa los lineamientos
de Seguridad para los responsables de usuarios del
Sistema de Informacién Sanidad Policial (SISAP) en el
ambito nacional con el fin de hacer buen uso por parte del
personal que asigna y utiliza los usuarios y tener
mecanismo de control para disminuir el nivel de riesgo
antes posibles fugas de informacion.

Seguimiento

4. Prescribir los medicamentos en forma genérica incluidos
en el plan de Salud del Subsistema de Salud de la Policia
Nacional. Cuando un paciente requiera un medicamento
que no se encuentre en el Vademécum vigente el
profesional debe solicitar autorizaciéon previa al Comité
Técnico — Cientifico de Autorizacion para medicamentos de
la Direccion de Sanidad para su prescripcion en el formato
vigente para tal fin.

Evolucion diaria

Cumplir con las exigencias legales y éticas para el
adecuado manejo de la Historia Clinica de los Pacientes.

Evolucion diaria

5. Adherirse ar en la definicion, estandarizacién vy
actualizacion de los protocolos o instrumentos
metodologicos de manejo y atencion de pacientes en las
areas de atencién, promocion, prevencién y rehabilitaciéon

Seguimiento
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS
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POLICIA NACIONAL

CONDICIONES TECNICAS

con el fin de garantizar la calidad en la prestacion de los
SErvicios.

6. Participar en los programas docentes asistenciales y
escuelas de eficiencia que desarrolle la Direccion de
Sanidad mediante convenios con centros educativos o de
formacién (Universidades, Institutos, EPS, IPS, etc.).

Evolucion diaria 1

7. Participar en las Brigadas de Salud programadas por la
Direccion de Sanidad en aquellos sitios donde la entidad lo
requiera.

Evolucidn diaria 1

8. Realizar Valoracién y evolucion diaria de pacientes
hospitalizados en los cuales se debe tener en cuenta: la
realizacion de epicrisis en el sistema SISAP, pasar revista
con los especialistas y realizar las interconsultas
ordenadas, realizar las o6rdenes médicas de ingreso y
egreso de los pacientes, registro adecuado de las dietas en
el item asignado, presentacién a cada paciente asignado al
inicio de su respectivo turno, realizar traslados internos de
los pacientes en el sistema.

Evolucion diaria 1

9. Brindar informacién oportuna y acertada a los familiares de
los pacientes creando empatia y humanizacion del servicio
de Salud

Evolucion diaria 1

10. Cumplir y mantener activos con los usuarios del RUAF y
SISAP ya que son personales e intransferibles

Evolucion diaria 1

11. Reportar las actas de defunciones a la Secretaria de Salud
para la donacién de érganos y tejidos

Evolucién diaria 1

12. Realizar las actividades propias del servicio de
Hospitalizacién como médico general hospitalario

Evolucién diaria 1

13. Realizar entrega de turno de forma personal y registrada
en el sistema GEINF.

Evolucion diaria 1

14. Cumplir las horas pactadas en el contrato de acuerdo a las

\ . , Mensual 1
necesidades del servicio y la entidad.

15, Utilizar uniforme y bata blanca, y para las profesionales
femeninas el cabello recogido.

Evolucion diaria 1

16. El Contratista se compromete a pasar al supervisor la
Cuenta de Cobro Mensual anexando, la planilla de pago de
aportes de salud, pension, ARL, el RIT, el Recibido de
Satisfaccion con firma del supervisor de contrato, carta al

Hospital Central, carta cuenta de cobro y carta de
parafiscales

Mensual 1

Reuniones administrativas: Asistir a Ila Reunién
administrativa, capacitacién guias de manejo, capacitacion en
protocolos del servicié de hospitalizacion

Mensual 2
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DE LA POLICIA NACIONAL- HOSPITAL CENTRAL
POLICIA NACIONAL

1. Poner a disposicion del CONTRATISTA los bienes y lugares que se requieran para la
ejecucion y entrega del objeto contratado.

2. Una vez se surta el proceso de contratacion estatal, asignar un Supervisor, a traves de
quien la POLICIA NACIONAL mantendra la interlocucion permanente y directa con el
CONTRATISTA.

3. Ejercer el control sobre el cumplimiento del contrato a través del Supervisor designado
para el efecto, exigiéndole la ejecucion idénea y oportuna del objeto a contratar.

4. Recibir a satisfaccion los bienes y/o servicios que sean entregados por el CONTRATISTA,
cuando estos cumplan con las condiciones establecidas y en especial las especificaciones
u obligaciones técnicas contenidas en el anexo técnico.

5. Adelantar las gestiones necesarias para el reconocimiento y cobro de las sanciones
pecuniarias y garantias a que hubiere lugar, para lo cual el Supervisor dara aviso oportuno
a la POLICIA NACIONAL, sobre la ocurrencia de hechos constitutivos de mora o
incumplimiento.

6. Pagar al CONTRATISTA en la forma pactada y con sujecién a las disponibilidades
presupuestales y de PAC previstas para el efecto.

7. Tramitar diligentemente las apropiaciones presupuestales que requiera para solventar las
prestaciones patrimoniales que hayan surgido a su cargo como consecuencia de la
suscripcion del contrato.

8. Solicitar y recibir informacién técnica respecto del bien o servicio y demas del
CONTRATISTA en desarrollo del objeto del contractual.

9. Rechazar los bienes y/o servicios cuando no cumplan con los requerimientos técnicos
exigidos.
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
POLICIA NACIONAL

10.

gl

Cumplir con el objeto contractual.

El contratista debera suscribir las polizas, segun los establecido en la clausula
‘“MECANISMOS DE COBERTURA, a cargo del Contratista”

Obrar con lealtad y buena fe en las distintas etapas contractuales, evitando dilaciones y
trabas.

Responder en los plazos que la POLICIA NACIONAL establezca en cada caso, los
requerimientos de aclaracion o de informacién que le formule.

Cumplir cabalmente con sus obligaciones frente al Sistema de Seguridad Social integral, en
los términos del articulo 50 de la Ley 789 de 2002 en concordancia con el Decreto 1703 de
2002, Decreto 510 de 2003, Ley 797 de 2003, Ley 828 de 2003 y Ley 1122 de 2007, Decreto
1273 de 2018, lo cual se constituira en requisito previo para cada uno de los pagos pactados.
De acuerdo con el articulo 1° de la Ley 828 de 2003, el incumplimiento de esta obligacién
sera causal para la imposicion de multas sucesivas hasta tanto se dé el cumplimiento, previa
verificacion de la mora, mediante liquidacion efectuada por la entidad administradora.

No acceder a peticiones 0 amenazas, de quienes actuando por fuera de la ley pretendan
obligarlo a hacer u omitir algun acto o hecho, el CONTRATISTA debera Informar de tal evento
a la Direccion de Sanidad - Hospital Central de la Policia Nacional y a las autoridades
competentes para que se adopte las medidas necesarias.

Mantener activa la cuenta corriente o de ahorros reportada para los pagos con el fin de evitar
traumatismos en el proceso de ejecucion del contrato.

Restituir a LA POLICIA NACIONAL los elementos que haya colocado a su disposicion para el
desarrollo del objeto contractual, cuando se lo requiera o al finalizar el contrato, en caso de
que se hayan suministrado.

Contribuir con el desarrollo del establecimiento de Sanidad Policial donde preste sus
servicios, revisando y mejorando los procesos de atencion a fin de ofrecer un servicio eficiente
y de calidad a los usuarios.

.Colaborar y propender por el cuidado de los recursos de la entidad (Fisicos, Técnicos y
Econdmicos) incluida la propiedad intelectual y derechos de autor, y elementos entregados
por la DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL, para la debida ejecucion de las
actividades convenidas y a no utilizarlos para fines y en lugares diferentes a los contratados
y a devolverlos a la Institucion a la terminacién del presente contrato. Asi mismo, se
responsabiliza de los danos o pérdida que sufran estos, a excepcion del deterioro natural por
el uso, de acuerdo con lo estipulado en los articulos 2202, 2203, 2204 del Cédigo Civil.

Colaborar con los entes de control de la entidad o del Estado cuando asi se requiera.
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA )
POLICIA NACIONAL

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21

22,

Ejercer su profesion con moral y ética.

Hacer parte de los comités académicos, administrativos, de casos especiales, estructuradores
y de evaluacion de las contrataciones administrativas que lleve a cabo la DIRECCION DE
SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL para los cuales sea designado, asumiendo |as obligaciones
establecidas en el acto de designacion sin perjuicio del cumplimiento de sus obligaciones
contractuales.

Rendir los informes que la DIRECCION DE SANIDAD - HOSPITAL CENTRAL requiera dentro
de los plazos determinados.

Aplicar el conocimiento profesional en las actividades a desarrollar y emitir los conceptos que
se requieran.

Guardar la confidencialidad de toda la informacién que le sea entregada y que se encuentre
bajo su custodia o que por cualquier otra circunstancia deba conocer o manipular, respondera
patrimonialmente por los perjuicios de su divulgacion y/o utilizacion indebida, que por si o por
un tercero se cause a la administracién o a terceros...)

Tratar con respeto, imparcialidad y rectitud a los funcionarios de la POLICIA NACIONAL,
pacientes y demas personas con que tenga relacion con ocasion de la prestacion del servicio,
observando la moral y las buenas costumbres.

Si durante la ejecucion del contrato surgen INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES, el
contratista debera informar al Supervisor del contrato ya la Direccion del Hospital, para
adelantar el tramite correspondiente.

Cinco (5) dias habiles antes de la fecha de terminacion del contrato, el Contratista debera
presentar al supervisor del mismo un informe consolidado sobre todas las actividades
desarrolladas durante el término de su ejecucion, asi mismo hara entrega de los bienes
inventariados para el desarrollo de las actividades del objeto contractual.

El CONTRATISTA se compromete a realizar las actividades propias para las que fue
contratado dando cumplimiento a la normatividad y leyes vigentes de caracter general e
interno que guarden relacion con el Sistema de Gestion Integral (MECI, CALIDAD Y
SISTEDA).

De acuerdo con lo establecido en el Decreto 2482 de 2010 en su articulo 8, una vez puesto
en marcha el Sistema de Informacion y Gestion del Empleo Publico — SIGEP, el
CONTRATISTA debera incluir la informacién requerida por el Departamento Administrativo
de la Funcion Puablica.

El contrgtista se compromete a tener usuario registrado ante la plataforma SECOP |
(Colombia Compra Eficiente) y mantenerlo activo, con el fin de aceptar digitaimente los
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ELABORACION DE ESTUDIOS PREVIOS PARA CONTRATOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA
POLICIA NACIONAL

23.

contratos, adiciones y/o modificaciones que le sean enviados por la entidad estatal Hospital
Central, asi mismo debera subir las polizas para ser aprobadas por la Entidad estatal en el
momento en que se le requiera.

24. Atencion integral de Servicios de salud que garanticen la atencién de usuarios del subsistema

25.

26.

21.

28.

29.

30.

31.

32.

de salud de la Policia Nacional, en el Hospital Central de acuerdo a las necesidades
existentes.

Prestar sus servicios como Médico General Hospitalario — Hospital Central Policia Nacional
de acuerdo a las necesidades del servicio establecidas por el supervisor del contrato.

De acuerdo al instructivo No. 013 DISAN-PLANE la Direccion de Sanidad de la Policia
Nacional a través de Telematica disefia e implementa los lineamientos de Seguridad para los
responsables de usuarios del Sistema de Informacion Sanidad Policial (SISAP) en el ambito
nacional con el fin de hacer buen uso por parte del personal que asigna y utiliza los usuarios
y tener mecanismo de control para disminuir el nivel de riesgo antes posibles fugas de
informacion.

Prescribir los medicamentos en forma genérica incluidos en el plan de Salud del Subsistema
de Salud de la Policia Nacional. Cuando un paciente requiera un medicamento que no se
encuentre en el Vademécum vigente el profesional debe solicitar autorizacion previa al
Comité Técnico — Cientifico de Autorizacion para medicamentos de la Direccion de Sanidad
para su prescripcion en el formato vigente para tal fin.

Cumplir con las exigencias legales y éticas para el adecuado manejo de la Historia Clinica de
los Pacientes.

Participar en la definicién, estandarizacion y actualizacion de los protocolos o instrumentos
metodolégicos de manejo y atencidon de pacientes en las areas de atencion, promocion,
prevencion y rehabilitacion con el fin de garantizar la calidad en la prestacion de los servicios.

Participar en los programas docentes asistenciales y escuelas de eficiencia que desarrolle la
Direccion de Sanidad mediante convenios con centros educativos o de formacion
(Universidades, Institutos, EPS, IPS, etc.).

Participar en las Brigadas de Salud programadas por la Direccién de Sanidad en aquellos
sitios donde la entidad lo requiera.

Valoracion y evolucion diaria de pacientes hospitalizados en los cuales se debe tener en
cuenta: la realizacion de epicrisis en el sistema SISAP, pasar revista con los especialistas y
realizar las interconsultas ordenadas, realizar las érdenes médicas de ingreso y egreso de los
pacientes, registro adecuado de las dietas en el item asignado, presentacion a cada paciente
asignado al inicio de su respectivo turno, realizar traslados internos de los pacientes en el
sistema.
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OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA WSS Spepm—

33. Brindar informacion oportuna y acertada a los familiares de los pacientes creando empatia y
humanizacién del servicio de Salud

34. Mantener activos los usuarios del RUAF y SISAP ya que son personales e intransferibles

35. Reportar las actas de defunciones a la Secretaria de Salud para la donacién de érganos y
tejidos

36. Realizar las actividades propias del servicio de Hospitalizacion como médico general
hospitalario

37. Realizar entrega de turno de forma personal y registrada en el sistema GEINF.

38. Cumplir las horas pactadas en el contrato de acuerdo a las necesidades del servicio y la
entidad

39. El Contratista se compromete a pasar al supervisor la Cuenta de Cobro Mensual anexando,
la planilla de pago de aportes de salud, pensién, ARL, el RIT, el Recibido de Satisfaccién con
firma del supervisor de contrato, carta al Hospital Central, carta cuenta de cobro y carta de
parafiscales

40. ACTIVIDADES ADMINISTRATIVAS Asistir a la Reunion administrativa, capacitaciéon guias
de manejo, capacitacion en protocolos del servicié de hospitalizacién

41. Utilizar uniforme y bata blanca, y para las profesionales femeninas el cabello recogido.

42. CUMPLIR CON EL DECALOGO GENERICO PARA LA ATENCION AL USUARIO. TRATO
HUMANIZADO.

43. El contratista se compromete a la adherencia a los protocolos institucionales, en especial a
los referentes para la atencion del SARS COVID Il y en especifico con la utilizacién estricta
de los elementos de proteccion personal, distanciamiento social cuando este sea conveniente
(consumo de alimentos, reuniones, etc.)

44. Cumplir con las obligaciones de tipo administrativo de los diferentes procesos que se llevan
en el Hospital Central de la Policia y que le sean asignados.

45. Implementar y participar en programas de evaluacion de la calidad de la actividad de Hoteleria
Hospitalaria y establecer estandares para su medicién.

46. Participar en el planeamiento de acciones multidisciplinarias e intersectoriales en los
diferentes niveles de atencién de salud.

47. Responder a los disefios del protocolo revisién de historias clinicas en el Subsistema de
Salud de la Policia Nacional.
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GRUPO ADMINISTRADOR DE SERVICIOS ASISTENCIALES

APRES-GADSE - 29.25

Bogota, D.C., 21 de abril de 2022

Teniente Coronel

JUAN PABLO BLANCO SIERRA

Director (A) Hospital Central

Carrera 59 No. 26-21

Bogota, D.C. /

Asunto: respuesta comunicacion oficial GS-2022-022815-DISAN modificacion adecuacion de
volumen de talento humano asistencial i
0
De manera atenta y respetuosa me permito remitir a mi Coronel, modificacién a la proyeccion de\
necesidades de personal asistencial 2022 del Hospital Central teniendo en cuenta lo expuesto en el
documento del asunto donde refiere aumento de las horas/dia del servicio de cirugia general
justificado en datos de la encuesta nacional de salud nutricional de 2015 realizada por el Ministerio de
Salud, incremento en los requerimientos judiciales y administrativos, como acciones de tutela o
derechos de peticion, valor en la red externa de las cirugias bariatricas (méas costoso) que en red
propia, la atencion de la cirugfa bariatrica va dirigida a pacientes de la regional y del pais, entre otros.

Por lo anterior se realizar el ajuste solicitando resaltando que el Hospital Central es el responsable de
funcionamiento de este servicio recalcando que los procedimientos a realizar deben estar incluidos en
el Acuerdo No. 002 del 27 de abril de 2001 “Por e/ cual se establece el Plan de Servicios de Sanidad
Militar y Policial”. A continuacion, se describe la proyeccion de personal asistencial actualizada:

CONSTANCIA NECESIDADES DE PERSONAL ASISTENCIAL
No.013 -1 - AS

De acuerdo con lo establecido en el instructivo 018 DISAN — PLANE del 29 - 05 - 2020 “Metodologia
para el Calculo Necesidades de Personal CNP Adecuacién de Volumen y Cargas de Trabajo en la
Direccion de Sanidad”, se obtiene Ia proyeccion del talento humano asistencial, certificado por el Jefe
del Area Gestion de Prestacion Servicios de Salud “APRES”, con ello el HOCEN conoce las
necesidades de personal asistencial que requiere y le permite tomar decisiones efectivas en aras de
optimizar, potencializar y garantizar el Talento Humano Institucional.

L g Total Asistencial actual en
ugar de Total horas/dia
prestacidn del | Servicio ofertado Perfil requerido requerido en 1;?:;‘;:2;?3;: Tot;;.;:::;‘intc o
servicio horas/dia Unifermado | No uniformado mes
Hospital Central | Anestesiologla Meédico Especialisia 184 0 8 176 4180
en Anestesiologia
) Fonoaudidlogo
Hospilal Central | Audiclogia Especialista en 20 0 12 8 190
Audiologia
p Banco de Sangre
Hospital Central | Pre Transfusion Médico Genaral a a [4] 8 190
Sanguinea
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Banco de Sangre Auxlliar de
Hospital Central | Pre Transfusién Enfermerla ylo 56 8 8
Sanguinea Laboratorio Clinico * 950
Banco de Sangre
Hospital Central | Pre Transfusién Bacteridlogo 100
Sangulnea . 8 26 74 1757,5
. i Médico Especialista
e
Hospital Gentral | Cardiologia en Cardiologia 60 0 0 60 1425
’ Médico Especialista
Cardiclogla
Hospital Central Py en Cardiologla 3 0 0
Pedidtrica Peditrica 3 71,25
: Médico Especialista
Hospital Central gzzﬁéa deCabezay | o Cirugia  de 4 0 0 4 a5
.| Cabeza y Cuello
. Médico Especialista
Hospital Central | Cirugia de Mano en Cirugia de Mano 34 0 0 34 807.5
i Médico Especialista
Hospital Central | Cirugia de Tdrax en Crugla de Térax 4 0 0 4 g5
i Médico Especialista
Hospital Central | Cirugla General en Cirugla General 120 0 20 100 2372 i
Odontélogo {
Hospital Central | Cirugla Maxilofacial | Especialista en 24 0 12 12 285 '
Cirugla maxilofaclal g
Hospital Gentral | Sirugia Mediana 'y} yagico General 120 0 4
P Alta Complejidad 116 2755
Cirugla Mediana y
Alta Complejidad ;
Hospital Central | Hospitalizacion Auxiliar Camillero 416 0 a8 328 7790 !
Mediana y Alta |
Complejidad '
Cirugla Mediana y !
: Alta Comple]idad Instrumentador
Hospital Central | 5 oo e Quircirgico 200 8 24 168 3990
Esterilizacion
Cirugia Mediana y
: Alta Complejidad Auxitiar de )
Hospital Central | o oces0 de Enfermerla 128 0 &8 48 1140
Eslerilizacion
Cirugia Mediana y
Alta Comple]ldad
Hospitalizacién
Mediana y Alta \
Complejidad
Hospitalizacién
Obslélrica Mediana
y Alta Complejidad
Unidad de Cuidado
Intensivo Adultos
Unidad de Cuidado
Hospital Central | Intensivo Pedidtrico | Enfermero 1232 40 162 1030 24462,5
Urgencias Adultos N
Mediana y Alta
Complejidad
Urgencias
Ginecoldgicas
Mediana y Alta
Complejidad
Urgencias
Pediatricas Mediana
y Alta Comple]idad
Vacunacion
Médico Especialista
Hospital Central | Cirugia Oncologica | en Cirugla 8 0 0 8 190
Oncolégica
Médico Especialista
Hospital Central | Cirugla Pedialrica en Cirugla 24 0 4 20 475
Pediatrica
Hospital Central | Cirugla Pléstica | begee ESPROEEE 28 0 8 20 475
: .. | Médico Especialista
. Cirugla Plastica f ;i
Hospital Central F en Cirugia Plastica 4 (4] 0 4 a5
; Oncolégica Oncoldgica
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] Médi specialista 570
Hospital Central | Cirugla Vascular e Cliizgfa 5asLquar 24 0 0 24
; : Meédico Especialista g5
Hospital Central | Dermalologia en DermatoF;ogia 4 0 0 4
Médico Especialista
: Dolor y Cuidados | en medicina del 0 0 12 285
Hospilal Central Paliativos dolor y cuidados L
paliativos
. . Médico Especialista 0 0 18 4275
Hospital Central | Endocrinologla on Endocrinologia 18
: : Médica Especialista
Hospital Central ’Egg?;l;:gglogia en Endocrinologia 8 0 0 8 190
Pediatrica
Odontélogo
Hospital Central | Eslomatologia Especialista en 6 0 0 6 1425
Estomatologia i
Hospital Central | Fonoaudiologia Fonoaudiélogo 38 8 12 18 4275
Medico Especialista
Hospital Central | Gastroenterologia en 36 0 4 3z 760
Gastroenterologla
Ginecobsletricia
Hospilalizacion
Obstétrica Mediana
; y Alla Complejidad | Médico Especialista 26 114 2707.5
Hospilal Central Urgencias en Ginecobstetricia L .
Ginecolégicas  de
Alta y Mediana
Complejidad
. 3 Medico Especialista 0 4 a5
Hospital Central | Hematologia en Hematologia 4 0
Medico Especialista
Hospital Central | Hematoncologia en  Hematologia 6 0 0 6 1425
Oncoldgica
Médico Especialista
. Hematoncologia en Hematologia 14 3325
Haspital Central Podiétrica Oncoldgica 14 0 0
Pedidtrica
. i 1 Médico Especialisla 4 g5
Hospital Central | Hemodinamia en Herodinamis 4 0 0
Hospitalizacion .
Hospital Cenlral | Mediana y  Alta | Médico General 208 0 16 282 6697,5
Complejidad
Hospitalizacion
Mediana y Alta
Complejidad Unidad
de Cuidado
Intensivo Adultos
Unidad de Cuidadao
Intensivo Pedidlrico
. Urgencias Adultos Auxiliar de 2 52820
Hospital Central Utgencias Enfermeria 3272 504 544 224
Pediatricas
Urgencias
Ginecoldgicas
Mediana y Alla
Complejidad
Urologia
Vacunacién
: : Médico Especialista
Hospital Central | Infectologia en Infectologia 12 0 0 12 285
Laboratorio  Clinico | Auxiliar de
Hospilal Central | Mediana " | Enfermeria yio B0 0 24 56 1330
Complejidad Laboralono Clinico
Laboratario  Clinico
) Mediana
Hospital Central | Complejidad  Toma Bacleridlogo 150 0 24 126 29925
de Muestras de
Laboratorio Clinico
Laboralorio de
Citologia Cérvico
Uterina
Hospital Central | Laboratario de Citohistotecnélogo 48 0 8 40 950
Histolecnologia
Laboratario de
Patologia
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. Laboratorio de | Auxiliar de 1 |
Hospital Central Patologia ERfarngita 16 0 16 0 0
Labaratorio de | Médico Especialista
I . :
Hospital Central Patologia en Patologia 48 ] 20 28 665 —[
Laboratorio de . " ;
Hospital Central Patologia Auxiliar Camillero 8 0 0 8 190
Medicina Fislca y Médico Especlalista
Hospital Central | Rehabilitacién en Medicina Fisica y 30 0 0 30 7125
Electrodiagndstico | Rehabllitacién ! :
. - Médico Especialista i
Hospilal Central | Medicina Interna an Medicina Intermna 176 0 12 164 3885 A
Hospital Central | Medicina Nuclear Bacteridlogo 12 0 0 12 285
Hospital Central | Medicina Nuclear Auxiliar Camillero 8 0 0 8 190
Hospital Central | Medicina Nuclear | Auiar da 12 0
ospital Lenira eal uciea Enfermeria Q 12 285
Tecndlogo en
manejo de fuentes
Hospital Cenlral | Medicina Nuclear ablertas de uso 24 0 0 24 570
diagnéstico y
terapéutico
< iali
Hospital Central | Medicina Nuclear 2‘::,:2{;;5::?;';:: 12 0 0 12 285
i ialist
Hospital Central | Nefrologla 2&: ﬁ:g OEJSQF;:C R 28 0 0 28 665
Nefrologla Medico Especialista
Hospital Central ; en Nefrologia 6 0 0 6 1425
Pedidirica Pediatrica :
Neonatologla
) Hospitalizacion Meédico Especialista
Hospital Central | oy cisirica Mediana | en Neonatologla e 0 0 16 3eo
y Alta Complejidad
Medico Especialista
Hospital Central | Neumologla en N eumcigg{a 36 0 0 36 855
Neumologla Médico Especialista
i : N ologla
Hospital Central Pedidtrica :’:dlélricaeum og 12 0 0 12 285
: cal
Hospital Central | Neurocirugla y:ﬂ:gri?i‘;?:'sm 46 0 12 34 8075 '
: édico Especialista
Hospital Central | Neurofisiologla ’:‘n Neumnsl?mog:a 6 0 0 8 1425
P Méd specialista
Hospital Central | Neurologia n rjzrtﬁogla 63 ] 0 68 1615
Neurologla Medico Especialista
Hospital Central Pedistrica ;:d ]émcaNuurologla 12 0 4 8 190
Psicélogo
Hospital Central | Neuropsicologla Especialista en 6 0 0 6 1425
Neuropsicologla
Nutricién y Dietética | Auxiliar de
Haospital Central Lactario Enfermeria 32 0 0 32 760
Hospital Central | Nutricién y Dietélica | Nutricionista Dietista 42 0 6 36 855
4 Qdoentolegla Auxiliar de
Hospital Central | g e cializada Odontologla ¥ 16 0 14 3325
dico E ialista
Hospital Central | Oftalmologla R 102 0 20 82 10475
Médi specialisla
Hospital Central | Oncologla an C;ﬁzugg?a 4 ] 0 4 o5
Oncologia Médico Especialista
i S en Oncologia 6 0 0 6 142.5
Hospital Central Pedilica i 9 -.
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. Médico Especialista
Hospital Central ?ltopedlay . en Ortopedia vy 122 28 9 25328
reumalalogla Traumatologia
Médico Especialista
Hospital Central | Otorrinolaringologia | en 84 8 76 1805
Otorrinolaringologia
Pedialria
} Hospitalizacion Médico Especialista 12 186 44175
HigspanlCenicel Obstétrica Mediana | en Pedialria g
y Alta Complejidad
Hospital Central | Proclologia yné‘gf);piigfo?oﬂ;?a 8 0 8 180
Hospital Central | Psicologia Psicologo 32 8 24 570
: gz Médico Especialista 0 34 807.5
Hospital Cenlral | Psiquialria en Psiquiatria 34
::f:':gzgg;a € | Medico Especialista
Hospital Central | diagnosticas de :m. Radiologia 8 24 0 24 570
: magenes
Mediana y Alla Diagnsticas
complejidad
Radiologia e | Técnico o
Imagenes Tecndlogo en
Hospital Central | diagnosticas de | Radiologia e 24 0 24 570
Mediana y  Alta | Imagenes
complejidad Diagnoslicas
Hospital Central | Reumatologia g‘:g‘zznislgfnzf‘;'sw 8 4 4 g5
; Terapia Fisica y 3 . 95 2280
Hospital Central Rehabilitacion Terapeuta Fisico 112 8
e » Terapeula 24 570
Hospital Central | Terapia Ocupacional Ocupacional 30 6
Hospital Central | Terapia Respiratoria Leraqeula_ 344 32 312 7410
espiralono
Hospital Central | Terapia Respiratoria 2;";:':::‘3“9 ds 24 0 24 570
Hospital Central | Trabajo Social Trabajador Social 100 24 76 1805
mgz?mde C:Aﬂigg Médico Especialisia
Hospital Central Unidad de Cuidado | &7 medicina critica y 48 0 48 1140
I pi cuidado intensive
ntensive Pedidlico
Urgencias Adullos
Urgencias
Pedialtricas Médico Especialista
Hospital Central | Urgencias en Medicina de 24 0 24 570
Ginecologicas urgencias
Mediana y Alta
Complejidad
Urgencias Adullos
Urgencias
Pediatricas
Hospital Central | Urgencias Médico General 512 12 500 11875
Ginecoldgicas
Mediana y Alta
Complejidad
Hospital Central | Urologia Médico Especialista 68 20 48 1140
en Urologla
Médico Especialisla
Hospital Central | Urclogia Pediatrica | en Urelogia 4 0 4 935
pedialrica
0 Programa Hospital e
Hospital Central | "% Médico General 80 1} 80 1800
: Programa Hospital
Hospital Central oty Easy Enfermero a0 0 80 1900
Programa Hospilal
5 en casa Auxiliar de
Hospital Central Transporte Enformaiia BO 0 80 1800
Asislencial Basico
; Programa Hospital .
Hospital Central ancash Terapeuta Flsico 80 0 80 1900
; Programa Hospital | Terapeuta
Hospital Central o cARA Beaaniiatons 80 0 80 1900
; Programa Hospital 2 :
Hospital Central i fasa P Trabajador Social 6 0 6 142,5
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La fuente para determinar el total de talento humano de planta, unifor i

; mado y no uniformado es |
de datos del.g_rupo de talento humano de la DISAN, la cual es remitida a APRES vy el Iistaadgac?:
personal remitido por el Hospital Central para realizar la actualizacién de la constancia.

Los datos de talento humano: requerido, existente en planta (uniformado - no uniformado) y el faltante
se expresan para cada perfil y servicio; la informacion de la columna titulada “total horas dia faltantes”
corresponde a las horas que la UPRES tiene disponibles para contratar. Es responsabilidad del
HOCEN determinar su distribucién en personas de dos (2), cuatro (4), seis (6) y ocho (8) horas dia
entre otras, segun la necesidad.

Se expide la presente de acuerdo a comunicado oficial GS-2022-022815-DISAN enviado por el sefior
Teniente Coronel Juan Pablo Blanco Sierra Director Hospital Central, la cual corresponde a la
segunda modificacion y tiene vigencia hasta el 31 - 12 - 2022.

’
e

. 2 . _“;
Reviso y aprobd la adecuacion de volumen de personal asistencial: Teniente Coronel Juan Pablo Blanc gienqy“/
Director Hospital Central ’

Elaborado Metodolégicamente por: Teniente Cindy Lorena Martinez Quintero
Responsable Talenlo Humano Hospital Central N\,

Revisado Metodoldgicamente por: SM18 Maria Carolina Martinez Barcha
APRES-GADSE

Atentamente,

Firmado digitalmente por:

. Nombre: Julieth Judith Jojoa Jimenez

. Grado: Mayor

i Cargo: Jefe Area Gestion De Prestacion Servicios De Salud
Cédula: 27093969

Dependencia: Grupo Administrador De Servicios
Asistenciales

gew,  Unidad: Direccion De Sanidad

it Correo: julieth.jojoa@correo.policia.gov.co

21/04/2022 11:28:40 a. m.

" FIRMA DIGTTAL T -
2 1

Anexo: no

Calle 44 50-51 CAN piso § " °
Teléfono: 5804400 Ext: 7424 - 7423 S | .
disan.agesa@policia.gov.co

www.policia.gov.co

INFORMACION PUBLICA

Pagina 6 de 6
6284181




MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL

DIRECCION DE SANIDAD
HOSPITAL CENTRAL POLICIA NACIONAL
CERTIFICACION DE IDONEIDAD Y EXPERIENCIA

El Responsable de Talento Humano del Hospital Central Policia Nacional hace constar que una vez
surtido el proceso de seleccién, el presente profesional de la salud, cumple con los requisitos
determinados por la resolucion 125 del 08 de abril 2020, asi mismo se determiné lo siguiente:

1. Se verifico Inscripcién en el Ministerio y Secretaria de Educacién los documentos que acreditan la
idoneidad y asi mismo se anexa:

- copia del diploma y acta de bachiller
- copia del diploma (técnico, tecnélogo, pregrado) y tarjeta profesional (cuando aplique)
- Certificacion de experiencia (Este numeral solo aplica para personal Administrativo)

2. Se verifico Inscripcion en el sistema de informacion definido por el Ministerio de Salud y Proteccion
Social del talento humano en salud (RETHUS), el cual cumple con los requisitos establecidos en la
Ley 1164 de 2007, Decreto 4192 de 2010 y Resolucion 3030 de 2014, por lo que se debera entender
que dicho perscnal se encuentra autorizado para el ejercicio de una profesién u ocupacion del area
de la salud.

3. Se verifico la inscripcién del profesional en el SIGEP, se actualizo la informacién correspondiente
y se aprobé la Hoja de vida, asi mismo se ejercio el control al presente profesional para que diligencia
los requerimientos establecidos por la Funcion Publica en el aplicativo en mencién de conformidad
con el Instructivo No 026 del 11 junio de 2014 DIPON- DIRAF.

Nota: En cumplimiento de las directrices de la Direccién General de la Policia Nacional cuando el
profesional no esté inscrito en el SIGEP se debera realizar dicho procedimiento por parte de
TALENTO HUMANO.

4. Se anexa certificacion de experiencia minima para contratar con el estado y
5. Se consulté que a la fecha no tiene antecedentes disciplinarios, penales, administrativos, fiscales
y/o contravencionales.

6. Se solicité el estudio de seguridad a la Seccional de Inteligencia correspondiente y el mismo
presenta concepto favorable para continuar con los tramites administrativos de contratacion de
conformidad con el Instructivo No. 026 del 11 junio de 2014 DIPON-DIRAF.

7. Se verifico el Certificado de Tribunal Etica Médica Na/cional, Odontolégico o de Enfermeria (segun
corresponda), en el cual se evidencia que no tiene a la fecha ninguna inhabilidad para ejercer la
profesion liberal que acredita.

8. Se verifico y anexa el examen pre-ocupacional segun instructivo 004 del 09/Abril/2019, con el fin
de suplir el tramite legal, para la firma del contrato, el cual no tiene una vigencia superior a tres (3)
arios en cumplimiente de la Resolucién 37/10 de la Superintendencia de Riesgos del Trabajo.



9. Se verifico y anexa autorizacion y viabilidad expedida por el Director de Sanidad de la Policia
Nacional, para contratar al presente profesional el cual es pensionado (cuando aplique).

10. Se verificd y anexa copia del documento que acredita la especializacion o supra especializacion,
debidamente avalada por el ministerio o secretaria de educacién del respectivo profesional a
contratar. (Cuando aplique)

11. Se venflco que se encuentra \ngente y anexa COpIa del curso de soporte vital basmo
wxiliares de enfe 3 d o camilleros) yfo curso de soporte vital avanzado

12. Se verifico que se encuentra vigente y anexa copia CERTIFICACION DE CODIGO BLANCO
ATENCION INTEGRAL EN SALUD AVICTIMAS DE VIOLENCIA SEXUAL Y DE GENERDO (;

vicios de consulta externa, ur gencias y i;..'L_,_';-_.-_‘.\ Tacion)
13. Se verifico y se anexa copia del carnet de vacunas. (Solo paia personal |

14. Se verifico que el profesional tiene definida su situacién militar JHON FREDY MEDINA SALAZAR
identificado (a) con cedula de ciudadania No 1.016.053.305 de Tunja (Boyaca) por parte de esta
dependencia se certifica que cumple con la idoneidad y la experiencia necesarias para cumplir con
las diferentes actividades como MEDICO GENERAL.

15. Se verifico y se anexa copia de la “consulta en linea de inhabilidades de quienes hayan sido
condenados por delitos sexuales cometidos contra menores de 18 afios”

En consecuencia el presente anexo se expide de acuerdo a las politicas y lineamientos de la
POLICIA NACIONAL- DIRECCION DE SANIDAD-HOSPITAL CENTRAL, Agencia Colombia Compra
Eficiente y Sistema Electrénico de Contratacion Publica SECOP |I.

ey Haveda /%;M/:m% n.
Patrullera SONIA MARCELA MONTANEZ ROMERO
Responsable Grupo Seguridad y Salud en el Trabajo HOCEN

ol LY )

Teniente lNDY LORENA MARTINEZ QUINTERO
Responsable (E) de Talento Humano HOCEN

“HUMANISMO Y CALIDAD CAMINO A LA EXCELENCIA EN LA SANIDAD POLICIAL"
Carrera 59 # 26 — 21 CAN Bogota

Fecha Realizado: 28/08/20

Terefonos 5804401

w policia.gov.co
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FUERZAS MILITARES DE COLOMBIA
EJERCITO NACIONAL

EL SUSCRITO OFICIAL DE ATENCION AL USUARIO

CERTIFICA
L

Que el sefior JHON FREDY MEDINA SALAZAR identificado con Cédula de Ciudadania No. 1016053305,
presenta los siguientes datos referentes a la definicion de su situacion militar:

Primer Nombre:
Segundo Nombre:
Primer Apellido:
Segundo Apellido:
Tipo Documento:

JHON

FREDY

MEDINA

SALAZAR

Cédula de Ciudadania

Numero Documento: 1016053305
Clase Libreta Militar: Segunda Clase

Se firma y se expide en Bogota D.C. a los 25 dias del mes de Abril de 2022, a las 8:38:37 PM.

Cordialmente,

Generd: Sistema Fénix

) ESTA CERTIFICACION ES GRATUITA
NO ES VALIDA COMO DOCUMENTO DE IDENTIFICACION MILITAR
NO REEMPLAZA SU LIBRETA MILITAR

A

TC. JOHN EDUARD PAEZ CHINONES
Director de Reclutamiento - Ejército Nacional

Ll
FE EN LA CAUSA
“ESTAMOS EN EL CORAZON DE LOS COLOMEBIANOS Y AHI NOS VAMOS A QUEDAR"

COMAMNDO DE RECLUTAMIENTO DEL EJERCITO
Carrera 11B # 104a - 64 PBX:(1) 3362211 BOGOTA D.C.
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Z’rp;/ 25 de 1987
Tunja, 17 de febrero de 2022

EL SUSCRITO SECRETARIO SUSTANCIADOR DEL TRIBUNAL SECCIONAL DE
ETICA MEDICA DE BOYACA

HACE CONSTAR QUE

Una vez revisados los archivos de la Corporacion, el profesional de la Medicina JHON
FREDY MEDINA SALAZAR, ciudadano colombiano mayor de edad identificado con
cédula de ciudadania N° 1.016.053.305 no figura en los registros del Tribunal como
médico investigado o vinculado en los Procesos Etico Disciplinarios de la Medicina que
actualmente cursan en el Tribunal Seccional de Etica Médica de Boyaca.

La anterior mencién no implica certificacion de antecedentes disciplinarios y de sanciones

a profesionales de la medicina, sino unicamente como consulta de tramite o vinculacién a

procesos ético disciplinarios médicos.

Se expide a solicitud del interesado.

JUAN DUBIEL CACERES
FRANCO

Seceretario Sust. T.S.E.M. de Boyuci

Direccidn: Calle 19 N° 9 — 35 Oficina 401 Edificio Loteria de Boyaca
E- mail: tsem.boyaca@gmail.com
Tel: 7403456 - 3155785489






Resultado General

2022-04-25-8:59:11 PHM
po IdentificaciénNro. identificacionPrimer Nombre Segundo NombrePrimer ApellidoSegundo ApellidoEstado Identificacion:Detalle
cc 1016053305 JHON FREDY IMEDINA SALAZAR

Vigente f

Ver
e conformidad con los articulos 100 v 101 del Decreto Ley 2106 de 2019, una vez revisadas las bases de datos del Registro Unico

Hacional de Talento Humano en Salud se constato que el (la) seifipr(a) JHON FREDY MEDINA SALAZAR identilicado(a) con CC
1016052305 registra La siguiente informacion:

2022-04-25-8:59:11 PM

Informacion Académica
Tipo Pmﬂmmorigm“%h-m?mfesiéu u mmmim;ﬂcmbﬁ?m’f’km Administrativo Entidad Reportadora
UNV Local MEDICINA 2019-07-21 51750 COLEGIO MEDICO COLOMBIANO
Datos 550

Tipo Lugar Fecha 5 t3ci0 Programa
Prestacién Prestacion Fin SR TR L Prestacion
2013- Prestacion de Servicios

0710 o7.10 Frofesionales de Salud en
ormacion dispuesta se encuentra en procese de actualizacion de conformidad con lo senalado por €l Ministerio de Salud y Proteccion

Presto SSO

Local COLOMBIA|BOYACAMOTAVITA 2218

S

La
10 MEDICO
| meaicina ©C0 ShisiaNo
IPS Habilitada
ocial. El talento humano en salud puede continuar ejerciendo su profesion u ocupacion del area de la salud, presentando los documentos
que acreditarcn el cumplimiento de los requisitos que se encontraban vigentes (Resolucion de autorizacion de ejercicio en todo ¢l territorio
ne

cional, expedida por este Ministerio o per una Secretaria de Salud, y segun la profesion, tarjeta profesional. matricula profesional, ete.).
gistro Unico Nacional del Talento Humano en Salud (ReTHUS).
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Certificado de

Vacunacion

Institucion: [tho N¢ 1
Nombre: __JWon  [Fledy Medimg  Salcrzay

Identificacion: 401005 3305 Tel: 2032244153

Fecha Aplicacion FirmaVacunador

lnjluersd aavel 01-CG-24 |useens. | JodamaT

FAmallg U. | 00-06-24  [vicost JOWAwA T

. J
Cortesia de Sanch Pasle‘uy’
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T sy Certificado de Vacunacion

. S T i A Ny
tc Unidad de Politica Social \\ >
it Rl T % Proceso: Gestion de los Servicios de Bienestar l]nivcrsil:rrir\;ﬁ
1 [ <
o

El suscrito Profesional de la Salud, certifica que, el{la) Estudiante

Jhos  Tedy  Medina  Solazac : codigo X9
ha sido vacunadn(al} contra la HEPATITIS B y otras, asi:
Dosis Fecha .
Primera [30] 2B-0X-212 Refeerzo ||
Segunda T3 - o N2 Vacua [y] T 1% Oe-ci-ishr
Tercera <] ay - 0B~ deve T AT 22 ey ant
Segiin consta en el documente correspondiente. qu 1§ —ed Zore

Nombre del Profesional n‘f\‘-" ‘“’]’E{u‘d‘n Ebﬂwl(i QM“:S\‘\

Firma GJF'E,IG : Ciudad y Fecha T U“\l}; b B 00 G 3 T






Repriblica de Colombia
Secretaria de Educacisn dz Tunja (Boyacd)
y en su nombre, ef

Colegio Salesiano Maldonado

Tunja, Boyacd
Jormada Unica

Autorizado por (a Secretaria de Educacién, Cultura y Turismo de (a ciudad de Tunja,
segiin Resolucién No. 0109 del 27 de septiembre de 2004

Otorga a:

Jhon Fredy Medina Salazar

Identificado con T.I. No. 93620611896 de Tunja, Boyaca
E( Titulo de

Bachiller Académico
Por haber cursado y aprobado (os estudios corvespondientes af nivel

de Educacién Media Académica, seqiin [os plares y programas
vigentes definidos por el Proyecto Educativo Institucional.

Dado en Tunja, a (os 26 dias del mes de noviembre del aiio 2010
Acta de Grudo No. 01 Fechia 26 de noviembre de 2010~ Anotado af Libro de Registro tomo I Fofio No. S%_

Decreto No. 921 def 6 de mayo de 1994 del M.E.N,, suprime registro titulo en Secretaria de Educacién

Promdd
—8






REPUBLICA DB COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL.
| cmumm CIUGADANIA

wwers 1,01 053.305
MEDINA SALAZAR

LABELLIDOS ]

*  JHON FREDY

| NOMBRES

FECHA DE NACIM;E.NTD 06-FEB-1993
TUNJA -

(BOYACA)
LUGAR DE NACIMIENTO
1.74 O+ M
ESTATURA G5 RH X0
28-FEB-2011 BOGOTA D.C. T } J .J ]
FECHAY LUGAR DE Exeepicion | Wil | J:
NDEE DR RECH

mﬁixmu.

A-O706100-01044520-1-1016053305-20161 108 DOBI 1446050 1 FHISBE4E5G
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Bogota, D.C. 2o de M de 2022

Coronel

OLGA PATRICIA SALAZAR SANCHEZ
Directora Hospital Central

Bogota

Respetado Coronel.

Por medio de la presente me permito ofrecer a la Policia Nacional — Direccién de Sanidad
mis servicios como MedU(G  General , para tal efecto me
acogeré a los honorarios establecidos por la Entidad.

Asi mismo me permito manifestar bajo la gravedad de juramento, que no me encuentro
incurso en ninguna inhabilidad e incompatibilidad prevista en la constituciéon y en los
articulos 8y 9 de la ley 80 de 1993, ni relacionada en el boletin de Responsabilidad Fiscales
de la Contraloria General de la Republica, con el fin de dar cumplimiento a lo estipulado en
el articulo 60 de la ley 610 del 2000

En caso de ser atendido mi requerimiento, solicito me sea notificado
Direccion: _ (Q\{ 24 B  7-30

Correo electronico: \Moua F14a3 (0 Wotmail com

Celular: 2032344 ¥sS3

A si mismo me permito manifestar que me encuentro afiliado al sistema de seguridad social
como independiente de la siguiente forma:

Eps: Sanmtus
PENSION: (ol POAIGACS
ARL: 2oSihya

Para lo anteriores fines permito manifestar que mi hoja reposa en esa entidad.

Atentamente,

)\Aon Mednad "

Cedula de Ciudadania No. \0\L0S3303 de Boqojta'
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Repiblica de Colombia, Secretaria de Tducacion de Tunja (Boyacd)

Colegio Salesiano Maldonado

Tunja, Boyacd

ICFES: 004747
Inscripcién PEL Secred. 150013401012/2006
Registro Educativo DANE: 315001001010
NIT: 860.008.010.0

Acta Individual de Grado
Jornada Unica
En[acixu{a.c[n{c'nmja,ncpanmnmmdeBoyud, Repiiblica de Colombia, a los veintiseis (26) dfas del
mes de noviembre del aiio 2010, se reunieron, con el fin de formafizar (a graduacién de los estudiantes
de 1iltimo grado, los suscritos Rector ¥ Secretaria en (a Rectoria del COLEGIO SALESIANO

MALDONADO, Institucién autorizada por (o Secretaria de Educacidn, Culturay Turismo de (a ciudad

de Turja, para otorgar el titulo de bachiller académico, segiin Resolucién No. 0109 del 27 de septiembre
de 2004.

Comgprobada (a situacién legaly académica de cada uno de [os estudfiantes que cursaron.y aprobaron los
estudios correspondientes al nivel dz Educacion Media Académica, se procedié a otorgar el Titulo de

Bachiller Académico

al graduando c@osmmﬁrm,apdﬁdosynﬁmmuiz(iocwmﬂo&idmﬁﬁmﬁénsem[aﬁonmta

Jhon Fredy Medina Salazar

Identificado con TI. No. 93020611896 de Tunja, Boyaca

Firmada y sellada por Padre NICOLAS RIVERA PENAGOS sdb. (Rector) y CLARA MARIA AMAYA
DE ACOSTA (Secretaria), en cumplimients a (o onfenado en el Articufo 7° del Decreto 180 de 1981y
el Decreto 921 del 6 de mayo de 1994,

Es fiel copia tomada del Acta General original de Graduacién No. 01 de fecha 26 de noviembre de 2010,
la cual consta de QOchienta y siete (_8z_) estudiantes graduados, comienza con ef

nombre de_Diego fe termina conelde _Christian David Veloza Sochia -
Expedida en Tunja, a (os 26 dias del mes de noviembre del afio 2010.

/4

Nt Atter for ek o

PadreNICOLAS RIVEKAPENAGOS sdb. CLARX'MARIA AMAYA DE ACOSTA
C.C. No. 17.192.652 de Bogotd, D.E. C.C. No. 24.098.030 de Socfia, Boyacd

Rector Secretaria Académica

Carrera 9 No. 25-26 Teléfonos: 742 36 92 Fax 7422204  E-mails colsama@yafioo.com
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"vigilada Mineducacion”

@. I_J’I)ltI&VERSIDAD PEDAGOGICA Y TECNOLOGICA DE COLOMBIA

e Universidad Pedagogicay
ok : !
By b Tecnoitgica de Colombia

COPIA DE ACTA DE GRADO

De: MEDINA SALAZAR JHON FREDY

ACTA DE GRADO No. CS 26. En la ciudad de Tunja, Departamento de Boyaca, Republica de
Colombia, a los 06 dias de Julio de 2018, el Rectorde la UPTC, el Secretario General, el Decano
y el Secretario de la FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD, teniendo en cuenta que el{ia) estudiante
MEDINA SALAZAR JHON FREDY identificado con C.C No. 1016053305 expedida en BOGOTA D.C., ha
cursado y aprobado, con la intensidad y extension requeridas, los estudios de la carrera profesional,
cumpliendo con el requisito de grado estatutario (Internado Rotatorio en Hospital ) , para obtener el Titulo
profesional de:

MEDICO

De conformidad con la Resolucién Rectoral de Grado Nc34 96 de fecha 06 de Julio de 2018
y en concordancia con la Ley 30 de 1992, esta Universidad , en nombre de la Republica de
Colombia por autorizacién del Ministerio de Educacién, le confiere el titulo mencionado y lo declara
idéneo para ejercer su profesion; en testimonio de ello, se autoriza la expedicién del correspondiente
Diploma, el cual queda registrado en el Libro 55, Folio 96 del 06 de Julio de2018.

En constancia se firma por quienes intervinieron en esta graduacion.

RECTOR (Firmado) ALFONSO LOPEZ DIAZ
SECRETARIO GENERAL  (Firmado) IBETH YOHANA NINO GIL
DECANO DE LA FACULTAD  (Firmado) CLAUDIA PATRICIA NAVARRO ROLDAN

SECRETARIO DE LA FACULTAD  (Firmado) ANGELA CAROLINA MEDINA AGUILAR

Se expide en Tunja a los 06 dias de Julio de 2018

_MARIO MEND RA I8
JEFE DEPARTAMENTO DE ADMISIONES Y
CONTROL DE REGISTRO ACADEMICO

’. . h—-—.—.-_""——“——*‘“__ ACREDITACION INSTITUCIONAL
" DE ALTA CALIDAD ~——

MULTICAMPUS Avenida Central del Norte
RESoLCron 918 DE 2615 Men PBX 7405626 Tunja
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MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL

DIRECCION DE SANIDAD
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD BOYACA

C E R T | F | cC A C | o N

La suscnita Jefe de la Unidad Prestadora de Salud Bo
documental de la oficina de Contratos Unidad Prestadora de Salud Boyaca, certifica que el sefior (a)
JHON FREDY MEDINA_ SALAZAR, identificado (a) con cedula de ciudadania No. 1016053305; ha
celebrado con la POLICIA NACIONAL - UNIDAD PRESTADORA DE SALUD BOYACA contratos de
Prestacion de Servicios Profesionales y Apoyo a la Gestion que a continuacién se relacionan y los

cuales no generan relacion laboral ni prestaciones sociales, de acuerdo con lo establecido en el
Articulo 32 de la Ley 80 de 1993.

yaca, después de haber verificado el archivo

| Contrato No: 95-7-20071-2020 de 14/04/12020 ]
i . : contratos de Prestacion de Servicios Profesionales y Apoyo a la

| DBjetorsontractyal; Gestion como MEDICO GENERAL

| Fecha de inicio: 13/04/2020 | Fecha de Termino | 12/110/2020

' Duracion: 182 dias

: DOS MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y SIETE MIL

| Honorarios: OCHOCIENTOS CUARENTA Y NUEVE PESOS MICTE:

i ($2.997.849,00)

! . | DIECISIETE MILLONES NOVECIENTOS OCHENTA Y SIETE MIL |
Valortotal del contrato: | NGVENTA Y CUATRO PESOS MIGTE: (§17.987.094,00) |
 Labores profesionales: | LAS RELACIONADAS EN LA MINUTA CONTRACTUAL. |
| Contrato No: 95-7-20204-2020 de 25/09/2020 T

contratos de Prestacion de Servicios Profesionales y Apoyo a la |

| Gestion como MEDICO GENERAL

| Fecha de inicio: 19/10/2020 | Fecha de Termino | 30/04/2021
Duracion: 192 dias

' TRES MILLONES TRESIENTOS VEINTISIETE MIL SETESIENTOS

SESENTA Y DOS PESOS MICTE; ($3.327.762,00) |

VEINTIUN MILLONES DOCIENTOS NOVENTA Y SIETE MIL |

. SEICIENTOS SETENTA Y SIETE PESOS MI/CTE; ($21.297.677,00) |

| Labores profesionales: | LAS RELACIONADAS EN LA MINUTA CONTRACTUAL.

| Objeto contractual:

' Honorarios:

| Valor total del contrato:

95-7-20123-2021 de 30/04/2021 |
contratos de Prestacion de Servicios Profesionales y Apoyo a la |
Gestion como MEDICO GENERAL 1|
| Fecha de inicio: 10/05/2021 | Fecha de Termino | 31/12/2021

| Duracion: 182 dias .
! . TRES MILLONES TRESIENTOS VEINTISIETE MIL SETESIENTOS !
| Honorambs: SESENTA Y DOS PESOS MICTE; ($3.327.762,00) |
VEINTICINCO MILLONES SEICIENTOS VEINTITRES MIL |
| Valor total del contrato: SETERSIENTOS SESENTA Y SISETE PESOS M/CTE; |
| ($25.623.767,00) .
| Labores profesionales: LAS RELACIONADAS EN LA MINUTA CONTRACTUAL. e

!' Contrato No:

| Objeto contractual:

- alwlEn Amembmmiin TTOTINAT






Los anteriores contratos de prestacién de servicios profesionales y apoyo a la gestion estuvieron
regidos por lo establecido en la ley 80 de 1993, “estatuto general de contratacion estatal” y toda la
normatividad que la reglamenta adiciona y modifica, en los términos y condiciones aceptados y
formalizados por las partes.

NOTA: Para verificacion de las labores profesionales deberan remitirse a la minuta contractual, y de
ser requerida esta, debera ser solicitada al titular del contrato o en su defecto consultada en la pagina
de Contratacion http://www.colombiacompra.gov.co, toda vez que por lratarse de Contrato de
Prestacion de Servicios Profesionales y Apoyo a la Gestién y de acuerdo a lo tipificado en la ‘ley 80
articulo 32, declarado exequible mediante sentencia C-154 de 1997 Literal A, donde refiere “La
prestacién de servicios versa sobre una obligacién de hacer para la ejecucién de labores en razén de la
experiencia, capacitacion y formacién profesional de una persona en determinada materia, con la cual se
acuerdan las respectivas labores profesionales”.

La anterior se expide a solicitud del interesado (a) el dia 24/02/2022, con el fin de ser presentada a: A
QUIN INTERESE, y tiene validez hasta el dia 30/04/2022.

Atentamente.

LSSV

. DORA YANETH RISCANEVO ESPITIA
nidad prestadora de Salud Boyaca

£l o Chalutd PEre s Anakila Confrasds UneLad Prosadera 4o Sahel Snyaa
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Unidaa Renal
Nit 820 002 928-1

? ELEUSCRTTD COORDINADOR NACIONAL DE TALENTO HUMANO
| NEFROBOYACA SAS-SEDE TUNJA

CERTIFICA

Que e (la) seficr{a). JHON FREDY MEDINA SALAZAR, identficado {(a) con la chdula de
ciudadania No.1.016.061.305 de Bogotd. ha suscrito el sigusente contratlo de prestacdn de

Servicaos con e3ta institucitn asi:
| TIPO DE CONTRATO INICIO | TERMNACION
. CONTRATO CiVIL DE 2
| PRESTACION DE *Desde ol 01 de Agosto de | *Hasta ol 07 de Febrero go |
f SERVICIOS 2019 2020 .
PROFESIONALES COMO ‘ o N

| MEDICO GENERAL UNnicao™ Rermo

s ' - - ._1 i - L L | §
Se eapude 3 sofcitud del inleresado, (a) en Newa. & los (17) dia del mes de Octubre de
2020

] : !
— JHON HAIVER TRIANA CHAUX !
i

wmyumzr 2T Hospal San Rafesl - Botara * ek 740 0110 - Cadi 378 523 3061 - Dultsma Transverssd 20 Mo 16A. 51 B/ La
Parts Ted: m:wunsmom-mwwmm 7 Blos Heimcnos Tek 634 0122 Cat 310 287 4560 - Nedvs Camers 6
5B B Qe Tad 672 5454 Col: 317 473 5110 - Pilailite Carers Ko 5 .40 B Lo LagodTel K35 50448 Cal: 121 370 7048 . 117 867 1
Ragus Camera 4C No 37 - 23 B Cadir Tok: 254 26 45 - Moateris Cislle T2 Mo 7 - 43 BY Sevita Teb: 795 6135 Cet: 315 407 5595
wara netrsutos net

“ALTA CALIDAD CIENTIFICA DE LA MANO DE umamtcumww






EL SUSCRITO SECRETARIO DE SALUD DE BOYACA

CERTIFICA:

Que conforme a lo establecido en el articulo 33 de la Ley 1164 de 2007 y las
Resoluciones 1058 de 2010 y 2358 de 2014, (él)(la) profesional JHON FREDY
MEDINA SALAZAR identificado (a) con Cédula de Ciudadania N° 1.016.053.305 de
Bogota D.C. Cumplié el Servicio Social Obligatorio como Medico (a) en la (s) siguiente
(s) plaza (s) y fecha (s):

| Codigo plaza Institucion | Fecha de inicio | Fecha de |
: ' Municipio | ' Terminacién
| 1547600373011-1 | ESE CENTRO DE | 10/07/2018 | 10/07/2019

SALUD '

MOTAVITA |

La presente se expide en Tunja a los 17 dias del mes de julio de 2019, con destino  al
COLEGIO MEDICO COLOMBIANQO.

DIRECCION DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
Tal: 7420111 EXT. 4117 -4116

Mt Pweew BOYOCDLGAY C0 Coo Postol, 150002

Coreo girector prestaconsalud{ffboyaca gov co







ERRN 0oL ICiA NACIONAL
A DE COLOMELA INICIO CONTACTENOS PREGUNTAS FRECUENTES
g

Tiardtindal

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos 5

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 12 0945 AM horas dal 26/04:2022 el ciudadano identificado con
Cédula de Ciudadania N* 1016053305
Apelidos y Nombres- MEDINA SALAZAR JHON FREDY

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecida 2n &l articulo 248 de la Constitucisn Politica de Colombia.

En cumnplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por fa Honorabla Corte Constaucional, la
leyenda "NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES® aplica para todas aquellas
parsonas que no regislran antecedsntes y para quiznes la aulorldad judicial competenta haya decratado la extincidn de
la condena o la prescrigeidn de la pena

| Esta consulta es vifida siempre y cuando el nimero de identificacion y nombres, comespondan con &l decumento de

| identidad registrado y solo aplica para el temitorio colombiano d2 acuerdo a lo establecido en ¢l ordenamienta |
caonstitucional |
Sitiene alguna duda con el resultado. consulte las prequntas frecuentes o acérqusse a las instalacionas de 13 Palicia l
Nacicnal mas cercanas |

Volver al Inicio |
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO o
GENERAL DE LA NACION No. 195061327

Bogota DC, 25 de abril del 2022

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) JHON FREDY MEDINA SALAZAR identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1016053305:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5) afios
anteriores a su expedicion y, en todo caso, aquellas que se refieren a sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes en dicho

momento.Cuando se trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempeiio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 174 Ley 734 de 2002).

NOTA: El cerlificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores puiblicos y particulares que desempeiien funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector plblico, en los términos que
establezca la ley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcién de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacioén
que presente el aspirante en la pagina web: hittp:/Aww.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

X

o

MARIO ENRIQUE CASTRO GONZALEZ
Jefe Divisién Centro de Atencion al Pablico (CAP)

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS,

Divisién Centro de Atencion al Pablico (CAP)
Linea gratuita 018000910315; dcap@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13105; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co






CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy martes 26 de

abril de 2022, a las 00:18:28, el namero de identificacidn, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento CC
No. Identificacién 1016053305
Codigo de Verificacion 1016053305220426001828

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

De conformidad con ¢l Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, 1a firma mecdnica aqui
plasmada tienc plena validez para todos los efectos legales.

yé £ PINEDA ARRIETA

Contralor Delegado

Digit6 y Reviso: WEB






26/4/22, 0:25 Consulta

@ Policia Nacional de Colombia

) (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

L Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 26/04/2022 01:22:33 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1016053305 y
Nombre: JHON FREDY MEDINA SALAZAR.

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. 32081655 . La persona interesada
podra verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional
digitando https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el
documento de identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es vélida siempre %
cuando el nimero de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda H B Imprimir

5159000

Policia Nacional de Colombia
Direccidn General - Cra. 59 No. 26 - 21
Centro Administrativo Nacional (CAN) Bogotd D.C.
Linea de atencién: 018000-910112

www.policia.gov.co







AUTORIZACION CONSULTA INHABILIDADES POR DELITOS SEXUALES
CONTRA NINOS NINAS Y ADOLESCENTES

|

El(la) suscrito(a) Jhon  fredw  Mudnu Sulwzor identificado con
CYC./ CE/ PP No. _ 1040053305 expedida en wequtd 5
autorizo libre, expresa € inequivocamente, Yy exclusivamente para los fines y en los
terminos sefialados en la Ley 1918 de 2018 reglamentada por €l Decreto 753 de 2019, al
HOSPITAL CENTRAL POLICIA NACIONAL con NIT. 830.067.597-4, a consultar mis datos
personales en el registro de inhabilidades por delitos sexuales cometidos contra personas
menores edad que administra el Ministerio de Defensa-Policia Nacional de Colombia, de
manera previa a mi proceso de seleccion y/o eventual celebracion de contrato y, de llegarse
a formalizar, cada cuatro (4) meses a partir del inicio de la misma y mientras se encuentre
vigente. '

Asi mismo, declaro que conozco que la recoleccion y tratamiento de mis datos se realizara
de conformidad con la normatividad vigente sobre proteccion de datos personales, en
especial la Ley 1581 de 2012, el Decreto 1074 de 2015 y la Politica de Tratamiento de
Datos Personales, manifestando que he sido informado(a) de forma clara y suficiente de
los fines de su tratamiento.

Se suscribe en la ciudad de Peauta , el dia verhuno  (21)de
P LWL Q de207L.

|

Nombre )}\M Fredu Mccdin Satuzer
Firma Jhwn MU hn )

Cédula__ 101603335.







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

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 15:16:16 horas del 04/05/2022, el ciudadano identificado con cédula de ciudadanfa No. 1016053305,

NO REGISTRA INHABILIDAD

2 12 consulta se tendrd en consideracidn por la entidad o empresa POLICIA NACIONAL , con NIT 8300675974 v su utiizacicn 5
exclusivamente dentro del proceso de seleccién al cargo, oficio o profesidn, en cumplimiento de la Ley 1918 del 12/07/2018 ‘por medio de la
lece el régimen de inhabilidades a quienes hayan sido condenados por delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el
abilidades y se dictan otras disposiciones”y su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 ‘por medio del cual se reglamenta
2018, con observancia de las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 05/03/2014 y demds normatividad rectora frente al

nto de datos.
& Imprimir






RPo Sanitas

CE-006 - 0000000100 — 2022

CERTIFICA

Que la(s) persona(s) relacionada(s) a continuacion estd(n) o ha(n) estado afiliada(s) a

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION CC 1016053305
NOMBRES Y APELLIDOS Medina Salazar,Jhon Fredy
TIPO DE AFILIADO Titular

TIPO DE TRABAJADOR Dependiente

FECHA DE AFILIACION AL REGIMEN 03/08/2018

ESTADO DE AFILIACION Vigente

ESTADO DE SERVICIO Habilitado

REGIMEN Contributivo

La presente se expide a nombre de Medina Salazar.Jhon Fredy, a los 26 dias del mes de abril del aio 2022,

NOTA: Esta certificacidn no constituye aprobacion de traslado, ni es documento vilido para solicitar
servicios médicos.

@A’Jﬂ 6:&&#!1&41'0

Banny Yeritza Sarmiento Vanegas
Coordinador Gestion de la Afiliacion
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LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES

CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a JHON FREDY MEDINA SALAZAR identificado/a con documento
de identidad Cédula de Ciudadania nimero 1016053305, se encuentra afiliado/a desde 15/08/2018 al Régimen de
Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de Pensiones
COLPENSIONES.

La presente certificacién se expide en Bogota, el dia 26 de abril de 2022.
(s <=
b S b !

Blanca Nubia Ramirez Aldana
Direccién de Afiliaciones

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

www.colpensiones.gov.co - Linea gratuita 018000 41 09 09






POLICIA NACIONAL DE COLOMBIA
DIRECCION DE SANIDAD

FORMATO

INFORMACION DE TERCEROS

DILIGENCIAR EN LETRA IMPRENTA, MAQUINA O COMPUTADOR

1.2 Consorcio o Unién Temporal

1.2 Departamento

1.3 Empresa Publica Nacional no Financiera
1.4 Empresa Publica Nacienal Financiera
1.5 Establecimiento Publico Nacional

1.6 Gobierno Extranjera

1.7 Municipio

1.8 Otra Publica Departamental

1.9 Otra Publica Municipal

1.10 Otro Beneficiario

2.1 Cédula ce Ciudadania
22 Cédula de Extranjeria
2.3 Numero de Identificacian Tributaria

NUMERO DEL DOCUMENTO

godooopood

00

1.TIPO DE BENEFICIARIO

1.11 Perscna Natural Extranjera

1.12 Perscna Natural Nacional

1.13 Persona Juridica Nacional Sector Privado

1.14 Persona Juridica Publica Administracion Central Nacional
1.15 Perscna Juridica Extranjera Sector Privado

1.16 Regicnal sin NIT Especial

1.17 Resguardo

1.18 Sociedad de Economia Mixta

1.19 Universidad Publica

1.20 Empresa Industrial y Comercial del Estado

2.TIPO DE DOCUMENTO

2.4 Otro Tipo de Documento
2.5 Pasaperte

2.6 Tarjeta de |dentidad

[ [o] [\ [][e][S][3[3][9] - l

ANEXAR FOTOCOPIA DE CEDULA O NIT

3.TIPO DE RETENCION

3.1 Auto retenedor no gran Contribuyente [  35General no es Gran Contribuyente ni Auto retenedor

32 Entidad Estatal 6 sin animo de lucro []  36Régmen Comun

3.3 Gran contribuyente Autoretenedor []  27Regimen simpificado

3 4 Gran contribuyente no Autoretenedar 1

4.NOMBRE O RAZON SOCIAL Jhon Fledu  Mcdwg  Salaaai
5.PAIS Colombra

6.CIUDAD Boou v

7.TELEFONO Y FAX 213 3AMUAS 3

8.DIRECCION (oW M7 Y3a-20 apy 4voS
9.E-MAIL WMo b \aaqo Wedmadl\. com

00000000X0O

000

X 00

1 ENTIDAD FINANCIERA DONDE TIENE LA CUENTA

2 NUMERO DE LA CUENTA

3 CLASE DE CUENTA

4. INFORMACION DE LA CUENTA
Daviviea A

@ll@llIIEIIIIO

CORRIENTE AHORROS

ANEXAR CERTIFICACION BANCARIA

SE DA FEDE
FECHA

LA INFORMACION REGISTRADA ANTERIORMENTE

J\/Lu!\ M{dma (Q

FIRMA REPRESENTANTE LEGAL - CONTRATISTA

33






CERTIFICADO

BOGOTA, D.C,, 26/04/2022
BOGOTA, D.C,,
COLOMBIA,

Por medio de la presente hacemos constar que el seiior JHON FREDY MEDINA
SALAZAR con Cédula de Ciudadania numero 1016053305

Posee en el banco Davivienda:
CUENTA DE AHORROS DAMAS

Numero 0550488416668033
Fecha de apertura 13/10/2020

Cordialmente,

BANCO DAVIVIENDA

Bento Davinenda SA
e

135 A






Jd Formulario del Registro Unico Tributario

001

2 Concepla |0 | 2 Actualizacion

4. Numero de formulario 14770214202
“!-‘-ll‘:{!T?JULH2A89984(8020} CHM!J})UH[UU!“[ZO 2
5. Nimero de |dentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12, Direccién seccional | % | 14. Buzon electrénico
10 1 5 0 5 3305 8 Impuestos y Aduanas ce Tunga - /
IDENTIFICACION
24, Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Nimero de Identificacion 27. Fecha expedicidn
Persona natural o sucesién iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1016053305 / 20110228
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento [Mili\a:,gri\iuﬁicip-u
F i kY
COLOMBIA 1 6 9 |Bogota D.C. ' Bogota, D.C. 001
31. Primer apellida 32. Segundo apellido 33. Primer nombra s 34?6!.‘6? nombres
o
MEDINA SALAZAR JHON g b 'EBEDY
35. Razdn social e ~
.
e N
36. Nombre comercial s \\:‘-«’%”‘
[ RV
. UBICACION / ~ >
38. Pais 139, Departamento ,»-:\'\ ™ :“’ 3 f.\' II'I 40. CiuvdadMunicipia
COLOMBIA 1 6 9 |Boyaca SO N "1 5 |Tunja 001
41, Direccign principal /-\‘:\\ « Y : =
> . { N )
CL39B 7 30EBRR VILLA UNIVERSITARIA />\\\ e I. Ay,
42. Coreo elactronico jhonf1983@hotmail.com //,\ \_\ VS
43. Cadigo postal |44_ Teléfora- S LN N3 17374475 3|45 Telttono 2 3132074020
() ~_CLASIFICACION
Acli\r)jd'ad/ econémica’, </ Ocupacién
Actividad principal ..A:l‘;r.115'1\.;%6/}&:9!.{5'via_,¥ ~ v‘- Otras actividades 52. Nomero
46. Cadigo 47. Fecha inicio actividad 4B.Cogge> 4 ./Fecr&a-'qi“cragé.gi-ai"mn 50. Cédigo 1 2 51. Codigo establecimientos
le 6 2 1][201 8,070 9] ' SN | | | | |2 2 2 1] | |

1 2 3 4 5

53.Cc'vn|gol2 0] | | I
20- Obtencion NIT

S 10 " 12 12 14 15 16 17 18 19 20 2 22 23 24 25 26

NN I T I I I

Obligadés aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 |} L] 10
‘ ‘ J | | i ‘ ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipa Senvicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
I | 1 [ [ | B | '
IMPORTANTE: Sin perj de las lizaci a que haya lugar, la i ipcién en el Regi Unico Trit io -RUT-, tendrd vigencia indefinida y en ia no se exigird su renovacién

Para uso exclusivo de [a DIAN

59. Anexos Sl D NO 60. No. de Falios: lj 61. Fecha |2021‘07*024’19707125 I

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

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspensidn, segun el caso.

Paragrafo del articule 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante: 984, Nombre  MEDINA SALAZAR JHON FREDY

985. Cargo CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento PDF: 26-04-2022 12:38:01AM






)

DEFARTAMCATO ADMINESTAATIVO DELA Fij’['l El‘ﬁ‘“ .l.:lj -BI [ "éh‘

FORMULARIO UNICO
DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y
RENTAS Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

PERSONA NATURAL

(LEY 190 DE 1995)

ENTIDAD RECEPTORA

11 DE BIENES Y RENTAS

Yo fredy  Heding

Salarar

IDENTIFICADO CON : ccl ce[@ omo[E n AO1D53305 CONDOMICILIOPRINGIPALEN:  Jun{ (4
DIRECCION TELEFONOS
(ale 2aL, -3 EEESINE S
MONGFIO = - DEPARTAMENTO PAIS
lunyiaa Boua (olomba
Y TENIENDO COMO PARIENTES EN PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD (PADRES E HIJOS) A -
NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIFICACION PARENTESCO
MeledeS  Salaar - (otie U102 1 mamG ,
// '// /
/ e /
/ "/’ /

DECLARO, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTQ EN EL ARTICULO 122, INCISO 30., DE LA CONSTITUCION POLITICA DE COLOMBIA Y EN LOS ARTICULOS 13

13Y 14 DE LA LEY 190 DE 1985,
LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE

PARA TOMAR POSESION

[[]. PARARETIRARME

[]. ParaacTuALzACION [ ]

PARA MODIFICAR

QUE LOS UNICOS BIENES Y RENTAS QUE POSEQ A LA FECHA, EN FORMA PERSONAL O POR
INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE RELACIONO A CONTINUACICN
a) Los ingresos y rentas que obtuve en el "altimo” afio gravable fueron :

CONCEPTO VALOR

SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES 15 623 163
CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS 0
GASTOS DE REPRESENTACION J
ARRIENDOS 0
HONORARIOS 0
OTROS INGRESOS Y RENTAS ﬂ

TOTAL 1Y 6233AC7

b) Las cuentas corrientes y de ahorro que poseo en Colombia y en el exterior son:

ENTIDAD FINANCIERA TIPO DE CUENTA | NUMERO DELACUENTA |  SEDE DE LA CUENTA SALDO DE LA CUENTA
Liavivienctd QWMo S TUSNOAUSZOL  Tunja Y 000.CO0
BRUA GG (10N Yqyzegsiadeauly  (vnyg |. 0C0. OO0
Ranco\omboigy aWwero S Jeolbecasaesier]  Toaiy [ 000 - OO0

c) Mis bienes patrimoniales son los siguientes

TIPO DE BIEN IDENTIFICACION DEL BIEN VALOR

CQwo C\QA0Y MNMada 3. A% .CO00 - 00
——
/ S /

- EMPLEADOR -

FORMA FUDBRI0!




11 DE BIENES Y RENTAS (CONTINUACION)

d) Las acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son :

ENTIDAD O PERSONA CONCEPTO VALOR
KFﬂSd& (reddo Jolcuio 20 . 000 -000
e e - il
_— = o
_— P
g | L~

1.2 DE PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y ASOCIACIONES

a) En la actualidad participo como miembro de las siguientes juntas y consejos directivos :

ENTIDAD O INSTITUCION

CALIDAD DE MIEMBRO

o

= e = e //.//
) A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones :
CORPORACION, SOCIEDAD O ASOCIACION CALIDAD DE SOCIO

c)Enlaactualidad: Sl D NO tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con :

NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYUGE

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION

cc.[] ce[] otro[]

NG

son las siguientes :

Las actividades econdmicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de forma ocasional o permanente

DETALLE DE LAS ACTIVIDADES FORMA DE PARTICIPACION
- s /../- -
il sl
— ol - /
’,// /
‘)\MH\ Meclin u\f . %oqu%u 26(0M 2T
FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO . CIUDAD Y FECHA

-DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA FUNCION PUBLICA-

-LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 9800-17770-

FORMA FUDBROO1




HISTORIA CLINICA OCUPACIONAL Pagina 1 de 4

IPS .
R‘\/ G Fecha de impresion 04/05/2022 2.13 PM REVISION: 9
CODIGO: RMO-04

WWW.rvgips.com

Fecha del Examen: 2022-05-03 14:03/ Tipo del Examen:  INGRESO ENFASIS OSTEOMUSCULAR

DATOS DE INSTITUCION

Nombre: | LABORATORIO CLINICO ESPECIALIZADO RVG IPS_ | Nit | 900081987-5
Direccion | Bucaramanga - Sitder - Calle 51 A N. 31-59 Cabecera - TEL: (7) 6473886 Ext. 126-127
e-mail Laboratorio-rvg@gmail.com”

IDENTIFICACION DEL PACIENTE

Nombres y Apellidos JHON FREDY MEDINA SALAZAR

Identificacion cc | 1016053305 ° | Edad | 29 Ao Sexo | MASCULINO

Estado Civil Soltero (a) - I Escolaridad Profesional Fecha de Nacimiento 06/02/1993
Lugar de Nacimiento TUNJA - BOYACA [ Direccion | CL 145 # 13A 80 l Estrato 5
Procedencia Departamento | Bogota, D.C. Municipio ] Bogota, D.C. Teléfonos | 3173744753

Grupo Familiar Grupo Sanguineo o+

ARL NO REFIERE

EPS Sanitas

DATOS EMPRESA

Razén social PARTICULAR Fecha Ingreso

Cargo MEDICO Sede

Area QOPERATIVO Jornada de trabajo DIURNO
Acciones que realiza durante el trabajo OTRO

Postura habitual durante el trabajo DE PIE

Fondo de Pensiones

ANTECEDENTES-PATOLOGICOS

| Nombre | No ~Si Observaciones

HIPERTENSION ARTERIAL | I

| ENFERMEDAD CARDIOVASCULAR X

' ENFERMEDAD CEREBRO VASCULAR
DIABETES MELLITUS

HIPOGLICEMIA |

| > X!X

| VERTIGOS- MAREOS

| >x X

ENFERMEDAD DE MENIERE

ANEMIAS

_ CONVULSIONES

EPILEPSIA

_ ENFERMEDAD MENTAL

TRAUMA ACUSTICO

HIPOACUSIA

SORDERA

| EFECTOS DE REFRACCION QUE NO
| CORRIGE 20/20

TBC

ARTRITIS

x| X X XXX x x| x

_ LUMBALGIAS

ALERGIAS

RINITIS

omims

SINUSITIS

ASMA

| DERMATITIS

' CANCER

XXX x| x| X X x

QUIRURGICO

Riraramanaa @ldar Malla E4 A A 94 O Mabmanan TN LT S ATANAA T anA aney



Fecha de

WRVG”

HISTORIA CLINICA OCUPACIONAL

impresidn 04/05/2022 2.13 PM

WWww.rvagips.com

Péagina 2 de 4
REVISION: 9

CODIGO: RMO-04

JHON FREDY MEDINA SALAZAR

Nombres y Apellidos

TRAUMATICOS

| >

Identificacion ccC

1016053305

' VARICES

| ULCERA PEPTICA- GASTRITIS
| FOBIA A LAS ALTURAS
' HIPOTIROIDISMO

| MEDICAMENTOS

- OTROS (CUALES)

OBSERVACIONES

= x| x x| x| x

| FAMILIARES

| HIPERTENSION ARTERIAL X

l
SONARTERIAL |
]

' ENFERMEDAD CARDIOVASCULAR X
| ENFERMEDAD CEREBROVASCULAR | X
| DIABETES MELLITUS i X
| CONVULSIONES - |
| EPILEPSIA o |

| ENFERMEDAD MENTAL ]

_ ARTRITIS
_ ALERGIAS
| RINITIS

!xix x ><E><

CANCER

' QUIRURGICO

_ HIPOTIROIDISMO

MEDICAMENTOS

OTROS (CUALES):

XX X X X |X

| OBSERVACIONES

Vacunas

Dosis

F Tiempo

PRESENTA ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETO:
HEPATITIS B, AGG, HEPATITIS A, TETANO, INFLUENZA, -~
VARICELA, RUBEQLA, SARAMPION, PAROTIDITIS Y COVID 19,

RECIBIO VACUNA COVID (DOS DOSIS DE PFIZER Y REFUERZO
CON MODERNA)

CUENTA CON TITULACIONES DE ANTICUERPS PAF&A-VARICELA
Y HEPATITIS B DE ACUERDO A LA NORMATIVIDAD

ANTECEDENTES OCUPACIONALES

REVISION POR SISTEMAS

No Reflere Si

Observaciones

ENFERMEDAD ACTUAL

I SINTOMAS SOBRE EL SISTEMA

| NERVIOSO

| >

VISUAL

AUDITIVO

OTORRINOLARINGOLOGICO

 CARDIOPULMONAR

VASCULAR

| GASTROINTESTINAL

OSTEOMUSCULAR

GENITOURINARIO

' ENDOCRINO

X % X% x| xIx|x|x

PSICOLOGICO

DERMATOLOGICO

>

| OTROS

_ OTROS - |

EXAMEN FISICO
Bucaramanga - S/tder - Calle 51 A

N. 31-59 Cabecera - TEL: (7) 6473886 Ext. 126-127




HISTORIA CLINICA OCUPACIONAL Pagina 4 de 4

IPS
§ R \\/ G Fecha de impresién 04/05/2022 2.13 PM REVISION: 9
Nombres y Apellidos JHON FREDY MEDINA SALAZAR Identificacion ccC 1016053305
. No Z

Organo o Sistema Normal | Anormal Explorado Observaciones

SENSIBILIDAD X

TONO MUSCULAR X

MARCHA X

ESTADO MENTAL X

EXAMENES PARACLINICOS PRACTICADOS

' OTROS
EXAMENES AUXILIARES OBSERVACIONES

SE REVISAN LABORATORIOS GLICEMIA BASAL, CREATININA, COLESTEROL HDL - LDL, TRIGLICERIDOS
Y CUADRG HEMATICO TODO DENTRO DE LOS PARAMETROS NORMALES Y SEGUN LOS
REQUERIMIENTOS

LABORATORIOS
MIOPIA OD

OPTOMETRIA gf’T'GAMT'S

S| CORRIGE

DIAGNOSTICOS(S) Y RECOMENDACIONES

DIAGNOSTICO 1

Examen de salud ocupacional

DIAGNOSTICO 2

H522: Astigmatismo

CONCEPTO

Apto o Elegible

RECOMENDACIONES Y OBSERVACIONES

OBSERVACIONES

USO DE EPP

USAR TAPABOCAS DURANTE LA JORNADA LABORAL
RECOMENDACIONES HIGIENE POSTURAL

PAUSAS ACTIVAS
LAVADO DE MANOS FRECUENTE
CONTINUAR USO DE CORRECCION VISUAL

ANALISIS MEDICO

APTO PARA EL CARGO, SIN RESTRICCIONES. EXAMEN CON ENFASIS EN SISTEMA OSTEOMUSCULAR,
SISTEMA CARDIORESPIRATORIO Y PIEC DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD Y SIN
IALTERACIONES, EXAMEN DE OPTOMETRIA QUE CORRIGE CON FORMULA OFTALMICA, NORMAL SIN
LIMITACIONES , PRESENTA ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETO Y AL DIA. CUMPLE CON LOS
REQUISITOS SEGUN EL PROFESIOGRAMA DE LA INSTITUCION HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA.

“El examinado certifica que no omitid dato relevante sobre sus antecedentes ocupacionales, personales y familiares que pudiesen influir sobre su estado de salud y que teda la informacion expresada en

este documento es cierta”

DIANA CAROLINA CORREA BASTIDAS JHON FREDY MEDINA SALAZAR
C.C 36311618 RM: LSO 13261 C.C 1016053305
Firma y sello del Médico Evaluador Firma del trabajador Evaluado

Certifico gue he comprendido el propdsito, los beneficios, la interpretacién, las limitaciones y riesgos del examen médico y/o paraclinimsl, ocupacicnales que me han practicada, )

Certifico que las respuestas dadas por mi, en este examen y registrado en este documentoestan completas y san veridicas. Entendiendo que la realizacién de este proceso es vol_untana y libre de toda
cohersion y que luve la aportunidad de retirar mi consentimiento, antes de que se realizaran las prucbas. Fui informado de las medidas que R\ff_s, tomara para prateger la :onﬁaen_c‘ahdad de J_os resultados.
Autoriza a RVG. para que suministre, por cualquier medio fisico o electrénico, la informacién registrada en este documento a las personas o entidades contempladas en 1a legislacion actual vigente, para el
buen cumplimiento del programa de salud ocupacional de la empresa, de los cuales recibiré los resultados y estoy de acuerdo con el proceso. Reitero con mi firma que he leido y comprendide perfectamente
lo anterior y que me encuentro en capacidad plena de expresar mi cansentimiento.



HISTORIA CLINICA OCUPACIONAL Pagina 3 de 4

Organo o Sistema

N
IPS s
& R ‘J G Fecha de impresion 04/05/2022 2.13 PM REVISION: 9

WWW.Ivgips.com CODIGO: RMO-04

Nombres y Apellidos JHON FREDY MEDINA SALAZAR Identificacion cC 1016053305

Estado General

Presion Arterial (sentado) 120/70 (Acostado) 75 Dominancia DIESTRO

Frecuencia Cardiaca (min) 75 Sl Temperatura 36 Pulso 75

Frecuencia Respiratoria 16 Talla (cm) 175 Peso (kg) 69

Perimetro Abdominal (cm) 75 IMC 22.53 Peso Normal
No

Normal | Anormal Observaciones

Explorado

EXPLORACION MORFOLOGICA

CABEZA

QJOSs

TEST DE SNELLEN QI

TEST DE SNELLEN OD

REFLEJOS OCULARES

FONDO DE 0OJO

NARIZ

RINOSCOPIA

OIDOs

OTOSCOPIA

BOCA

FARINGE

CUELLO

TORAX-S5ENOS

CARDIOPULMONAR

ABDOMEN

GENITALES

REGION ANAL

MIEMBROS SUPERIORES

MIEMBROS INFERIORES

COLUMNA VERTEBRAL

LASSEGUE DERECHO

LASSEGUE IZQUIERDO

SCHOBER CMS

WELLS I-lI-111-1v

ARTICULACIONES

VASCULAR PERIFERICO

PIEL (COLORACION-CICATRICES)

KIX|PX]IX|IX]X XXX X | XXX | X | X | X|X|xX|>xX|[>x]|>x|>x]|>x]|>x|x|>x|x]|x

EXAMEN NEUROLOGICO

PARES CRANEANOS X
REFLEJOS OT X
MOTILIDAD X

Riraramanna - Qitdar - Calla §1 A M 21 BQ Mahanara TLCI . 7V CATA000 Moa 4n0 anT




HISTORIA CLINICA OCUPACIONAL Pégina 1 de 4

R“J G & Fecha de impresion 04/05/2022 2.13 PM REVISION: 9
; CODIGO: RMO-04

WWW.rvgips.com

Fecha del Examen: 2022-05-03 14:03" Tipo del Examen:  INGRESO ENFASIS OSTEOMUSCULAR

DATOS DE INSTITUCION

Nombre: | LABORATORIO CLINICO ESPECIALIZADO RVG IPS— | Nit [ 900081987-5
Direccion | Bucaramanga - Sitder - Calle 51 A N. 31-59 Cabecera - TEL: (7) 6473886 Ext. 126-127
e-mail Laboratorio-rvg@gmail.com”

IDENTIFICACION DEL PACIENTE

Nombres y Apellidos | JHON FREDY MEDINA SALAZAR n

dentificacién cc [ 1016053305 ~ | Edad [ 29 Afigs Sexo | MASCULINO

Estado Civil Soltero (a) l Escolaridad | Profesional Fecha de Nacimiento 06/02/1993
Lugar de Nacimiento | TUNJA - BOYACA | Direccion | CL 145 # 13A 80 | Estrato 5
Procedencia Departamento | Bogota, D.C. Municipio | Bogota, D.C. Teléfonos | 3173744753

Grupo Familiar Grupo Sanguineo O+

ARL NO REFIERE

EPS Sanitas

DATOS EMPRESA

Razén social PARTICULAR Fecha Ingreso

Cargo MEDICO Sede

Area OPERATIVO Jornada de trabajo DIURNO
Acciones que realiza durante el trabajo OTRO

Postura habitual durante el trabajo DE PIE-

Fondo de Pensiones

ANTECEDENTES-PATOLOGICOS

_I_\I_tmtlrri _____ o No" - Si Observaciones
_HIPERTENSION ARTERIAL x |
'ENFERMEDAD CARDIOVASCULAR o K
'ENFERMEDAD CEREBRO VASCULAR X

DIABETES MELLITUS X i
HIPOGLICEMIA x |
VERTIGOS-MAREOS | x|
ENFERMEDAD DE MENIERE 2 B
ANEMIAS T Tx
CONVULSIONES N
EPILEPSIA Ty N
ENFERMEDADMENTAL | x|
TRAUMAACUSTICO [ x
HPOACUSIA | x|

| SORDERA o T X

EFECTOS DE REFRACCION QUE NO w -
CORRIGE 20/20 X

T8C I A
ARTRITIS _ x|

| LuMBALGIAS | x o
|ALERGIAS [

| RINITIS o - x T
onmIs I
sINUSITIS - x T
i e X -
DERVATITIS | T x -
CANCER Ty
QURURGICO [T x|
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Fecha de impresion 04/05/2022 2.13 PM

www.rvgips.com

Pagina 2 de 4
REVISION: 9
CODIGO: RMO-04

Nombres y Apellidos

JHON FREDY MEDINA SALAZAR

Identificacién

cc

1016053305

| TRAUMATICOS

B
X

| VARICES

ULCERA PEF’TICA GASTR ITIS

'FOBIA A LAS ALTURAS

HIPOTIRO'IDISMO

MEDICAMENTOS

1 OTROS {CUALES)

XXX

| OBSERVACIONES

FAMILIARES

HIPERTENSION ARTERIAL

ENFERM EDAD CARDIOVASCULAR

ENFERM EDAD CEREBRO VASCULAFIQ

DIABETES MELLITUS

CONVULSIONES

EPILEPSIA

ENFERMEDAD MENTAL

-, T8C

ARTRITIS

ALERGIAS

RINITIS

CANCER

QUIRURGICO

HIPOTIROIDISMO

MEDICAMENTOS

OTROS (CUALES):

OBSERVACIONES

Vacunas

Dosis

F Tiempo

VARICELA, RUBEOLA SARAMPION, PAROTIDITI

PRESENTA ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETO:
HEPATITIS B, AGC, HEPATITIS A, TETANO, INFLUENZA, -~

CON MODERNA)
SY COVID 19.

RECIBIO VACUNA COVID (DOS DOSIS DE PFIZER Y REFUERZO

CUENTA CON TITULACIONES DE ANTICUERPS PARA VARICELA
Y HEPATITIS B DE ACUERDO A LA NORMATIVIDAD'

ANTECEDENTES OCUPACIONALES

REVISION POR SISTEMAS |

No RefieE_

Si Observaciones

ENFERMEDAD ACTUAL

SINTOMAS SOBRE EL SISTEMA

[ NERVIOSO

e T —

| VISUAL

AUDITIVO

OTORRINOLARINGOLOGICO

CARDIOPULMONAR

VASCULAR

GASTROINTESTINAL |

OSTEOMUSCULAR

GENITOUR!NARIO

ENDOCRINO

[ PSICOLOGICO

DERMATOLOGiCO

g><><;><|><><x'><xx><><><

OTROS

OTROS

EXAMEN FISICO

Bucaramanga - S/tder - Calle 51 A N. 31-59 Cabecera - TEL: (7) 6473886 Ext. 126-127




RVG"
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Fecha de impresidn 04/05/2022 2.13 PM

Fayging 4 ae 4

REVISION: 9

www.rvgips.com CODIGO: RMO-04

Nombres y Apellidos

JHON FREDY MEDINA SALAZAR

Identificacion cc 1016053305
Organo o Sistema Normal | Anormal Exp:jaorado Observaciones
SENSIBILIDAD X
TONO MUSCULAR X
MARCHA X
ESTADO MENTAL X

EXAMENES PARACLINICOS PRACTICADOS

OTROS

EXAMENES AUXILIARES

OBSERVACIONES

SE REVISAN LABORATORIOS GLICEMIA BASAL, CREATININA, COLESTEROL HDL — LDL, TRIGLICERIDOS
Y CUADRQ HEMATICO TODO DENTRO DE LOS PARAMETROS NORMALES Y[S_EGL'JN LOS
REQUERIMIENTOS

LABORATORIOS
MIOPIA OD
OPTOMETRIA gISTIGAMTIS
iSI CORRIGE

DIAGNOSTICOS(S) Y RECOMENDACIONES

DIAGNOSTICO 1

Examen de salud ocupacional

DIAGNOSTICO 2

H522: Astigmatismo

CONCEPTO

Apto o Elegible 3

RECOMENDACIONES Y OBSERVACIONES

OBSERVACIONES
USO DE EPP
USAR TAPABOCAS DURANTE LA JORNADA LABORAL
HIGIENE POSTURAL

RECOMENDACIONES PAUSAS AGTIVAS

LAVADO DE MANOS FRECUENTE
CONTINUAR USO DE CORRECCION VISUAL

ANALISIS MEDICO

IAPTO PARA EL CARGO, S|N'RESTRICCIONES. EXAMEN CON ENFASIS EN SISTEMA OSTEOMUSCULAR,
SISTEMA CARDIORESPIRATORIO Y PIEC DENTRO DE PARAMETROS DE NORMALIDAD Y SIN
ALTERACIONES, EXAMEN DE OPTOMETRIA QUE CORRIGE CON FORMULA OFTALMICA, NORMAL SIN
LIMITACIONES , PRESENTA ESQUEMA DE VACUNACION COMPLETO Y AL DIA. CUMPLE CON LOS
REQUISITOS SEGUN EL PROFESIOGRAMA DE LA INSTITUCION HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA.

“El examinado certifica que no omitié dato relevante sobre sus antecedentes ocupacionales, personales y familiares que pudiesen influir sobre su estado de salud y que loda la informacién expresada en

esle documento es cierla®

DIANA CAROLINA CORREA BASTIDAS

C.C 36311618

Firma y sello del Médico Evaluador

JHON FREDY MEDINA SALAZAR
RM: LSO 13261 C.C 1016053305
Firma del trabajader Evaluado

Certifico que he comprendido el propdsito, los beneficios, 1a interpretacién, las limitaciones y riesgas del examen médico yfo parac[inicos: ocupacionales que me han practicado. ) )
Cerlifico que las respuestas dadas por mi, en este examen y registrado en este documenloestan completas y son veridicas. Entendiendo que la realizacién de este proceso es voluntaria y libre de loda

cohersion y que luve la oporlunidad de retirar mi

consentimiento, antes de que se realizaran las pruebas. Ful informado de las medidas que RVG. tomara para proteger la confidencialidad de los resultades.

Autarizo a RVG. para que suministre, por cualquier medio fisico o electrénico, la informacién registrada en este documento a las personas o emiql:!ades contf}mpiadas enla I_egislacidn ar:lu_a! vigente, para el
buen cumplimiento del programa de salud ocupacional de la empresa, de los cuales recibiré los resultados y esloy de acuerdo con el proceso. Reitero con mi firma que he leido y comprendido perfectamente
lo anterior y que me encuentro en capacidad plena de expresar mi consentimiento.
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Nombres y Apellidos JHON FREDY MEDINA SALAZAR Identificacién CC 1016053305
Estado General
Presién Arterial (sentado) 120/70 (Acostado) 75 Dominancia DIESTRO
Frecuencia Cardiaca (min) 75 Si Temperatura 36 Pulso 75
Frecuencia Respiratoria 16 Talla (cm) 175 Peso (kg) 69
Perimetro Abdominal (cm) 75 IMC 22.53 Peso Normal
; No y
Organo o Sistema Normal | Anormal Explorado Observaciones

EXPLORACION MORFOLOGICA

CABEZA

0JOS

TEST DE SNELLEN Ol

TEST DE SNELLEN OD

REFLEJOS OCULARES

FONDO DE OJO

NARIZ

RINOSCOPIA

OIDOS

OTOSCOPIA

BOCA

FARINGE

CUELLO

TORAX-S5ENOS

CARDIOPULMONAR

ABDOMEN

GENITALES

REGION ANAL

MIEMBROS SUPERIORES

MIEMBROS INFERIORES

COLUMNA VERTEBRAL

LASSEGUE DERECHO

LASSEGUE IZQUIERDO

SCHOBER CMS

WELLS [-1I-1lI-1v

ARTICULACIONES

VASCULAR PERIFERICO

PIEL (COLORACION-CICATRICES)

KX DX PX XX x| x> > |x|[>x|>x|x]|x|[3x|[3x|3x]>]x|x|x]|x%|x]|x|x]|x

EXAMEN NEUROLOGICO

PARES CRANEANOS

>

REFLEJOS OT

MOTILIDAD




FORMATO COMPLETO

SR ENTIDAD RECEPTORA
b HOJA DE VIDA
\“'_;.V
il Persona Natural

Libertod y Orden

. = DATOS PERSONALES

(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 15398)

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
Medina Salazar Jhon Fredy
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS
ce. CE. PAS NO. 1016053305 FOM@®|con (R EXTRANJERO (O  colomsia
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE o SEGUNDA CLASE ® NUMERQ 1016053305 D.M.
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA . CALLE 39-7 30
" o | os|mes | 02|ano | 1993 |
PAIS COLOMBIA PAlS COLOMBIA DEPTO  BOYACA
DEPTO BOYACA MUNICIPIO TUNJA
MUNICIPIO TUNJA TELEFONO 3173744753 EMAIL JHONMEDINASALAZAR@GMAIL.COM

| ' FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110. DE EDUCACION
BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO l BASICA SECUNDARIA

FPRIMARIA SECUNDARIA

v e |ae]e]s & | » [ o | o

MEDIA FECHA DE GRADO

10° o0 MES | 12 ] ANO | 2010

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

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

ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO O PHD)

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

MODALIDAD No. SEMESTRES GRABUARO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS OBTENIDO = PROFESIONAL
S NO MES ANO
PREGRADO 12 X MEDICINA 07 2018 1016053305
CAPACITACIONES / OTROS CONOCIMIENTOS
TERMINACION
MEDIO DE CAPACITACION | INSTITUCION MODALIDAD CURSO =
MES ARO




FORMATO COMPLETO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
1DIOMA
R B M8 R B MB R B MB
INGLES X

3 = EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DIRECCION DE SANIDAD DE LA POLICIA NACIONAL X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
BOYACA TUNJA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
7458626 Dia | 14 | Mes | 04 | Aso| 2020 pia | 31 [ Mes | 12 | Ao ] 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
MEDICO GENERAL MEDCIINA GENERAL CALLE 21 -870
EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA puBLICA | PRIVADA |PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia: | fues: I pio. | Dia: | [ es: l [ no: |
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION

5. TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES

TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION =
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 0 0
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 0
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 0 1]




FORMATO COMPLETO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1985, 489 y 443 de 1998)

6 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE S| __ NO __ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEQS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON
LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento iéf)q ot a Z2[OM| 2T
) huf\ H‘td\f'\ a L/Q -

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

7 - OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE.

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

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE Mo. 018000317770 PAGINA WEB: www funcionpublica.gov.co
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RESULTADOS DE LABORATORIO CLINICO

SEDE : CALLE 63

No INGRESO: 01081903 No ORDEN: 2020071308689
Paciente: JHON FREDY MEDINA SALAZAR Historia: 1016053305
Edad: 27 Anos Género: Masculino Teléfono: 1

Medico: Otros Medicos

Fecha Hora Ingreso: 2020-07-13 19:41 Fecha de impresion: 2020-07-14 14:11

Servicio: CARVAJAL LABORATORIOS IPS SAS Cama:

Examen Intervalo Biolégico de Referencia
INMUNOLOGIA

HEPATITIS B Ac S ANTI HBS SEMI O AUTOMATIZADO
Resultado: Mayor 1000 UIL

No Reactivo: Meneor de 9,99 UI/L.
Reactivo: Mayor o Igual a 10.0 UI/L.
METODO: ELECTROCUIMIOLUMINISCENGIA

Bacteridlogo: LADY KARINA SANABRIA VARGAS. Tp: 38250904

MEDINA SALAZAR JHON FREDY Orden: 2020071308689

El Paciente se obliga a entregar eslos resultados a su médico lratante y este debe verificar que los anteriores fueron la totalidad de los exdmenes solicitados por él y
cubiertos por el plan de beneficios al que se encuentra afiliado el paciente.

CL 63 No. 28 - 42 Bogota D.C.
Examenes Procesados por Compensar






Pagina 1

Paciente: MEDINA SALAZAR JHON FERDY Identificacién: 1016053305 Nro. Servicio: 15860301 No. Paciente: 24152
Sexo/Edad: MASCULINO / 27 Afios Teléfono: NA Tipo servicio:

Médico: LABORATORIO CARVAJALE Fecha servicio: 15/10/2020 Fecha impresion: 27/10/2020 12:25 PM

Empresa: LABORATORIO CLINICO CARVAJAL S.A.5 Habitacién: 01091489

VARICELA ZOSTER Ig G- MEDICION DE ACS. Validado: 17/10/2020 01:41 PM

Analisis Resultado Valores de Referencia Unidad
VARICELA ZOSTER IgG 568.1 mUl/mL
NEGATIVO: Menor de 50 mUlimL
INDETERMINADO: 50 - 100 mUlmL
POSITIVO: Mayor de 100 mUlimL

Técnica: ELISA
PLATAFORMA: ALEGRIA ANALYZER, TECNOLOGIA
SMC (Calibracion Sensotrénica Memorizada)

kil_l ,»:-iI rr.'.lu_'_ﬂlr‘;‘. if.]
BACTERIOLOGA

YURLEY ALVAREZ ORTIZ
REG. 05-7961-14

Diagnostico y Asistencia Medica SAS certifica el caracter técnico y cientifico de este documento y, responde integramente por su contenido
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