Piedecuesta, Septiembre 01 de 2022.

Sefiores

MUNICIPIO DE PIEDECUESTA
SECRETARIA DE SALUD

Dra. YULY SULAY NUNEZ LANCHEROS
Piedecuesta

REF: Propuesta de Prestacion de Servicios

En atencidn a la invitacion recibida, y teniendo en cuenta que cumplo con el perfil requerido para
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES EN LA SECRETARIA DE SALUD DE PIEDECUESTA,
EN EL MARCO DEL PROYECTO DENOMINADO “DESARROLLO DE LA DIMENSION SALUD
AMBIENTAL PARA EL FORTALECIMIENTO DEL PLAN TERRITORIAL DE SALUD EN EL MUNICIPIO DE
PIEDECUESTA, SANTANDER" Por medio de la presente manifiesto a usted mi intencion de suscribir
el respectivo contrato con el Municipio, aceptando las condiciones de plazo, valor, forma de pago
y demas establecidas.

Declaro asi mismo bajo la gravedad de juramento:

Que esta propuesta y el contrato que llegare a celebrarse s6lo me compromete a mi.
Que no me hallo incurso en causal alguna de inhabilidad, incompatibilidad o demas de las
causas sefialadas en la Ley que me impida suscribir y ejecutar el confrato y que no me
encuentro en ninguno de los eventos de prohibiciones especiales para contratar.

e Conozco todos los gravamenes legales que afectan el eventual contrato a suscribir.
Que me encuentro al dia por pago de aportes parafiscales y seguridad social.

¢ Que si se me adjudica el contrato me comprometo, de ser necesario, a constituir las garantias
requeridas y a suscribir estas y aquel dentro de los términos sefialados.

PROPUESTA ECONOMICA
VALOREN
TIPO DE CONTRATO | PLAZO VALOR EN LETRAS e
PRESTACIONDE | TRES (3)
SERVICIOS MESES Y QUlNDulsErlecvauélin?LNggsos (§10.500.000)
PROFESIONALES | QUINCE DIAS

Adjunto al presente anexo mi hoja de vida, que ademas de los documentos generales de ley y los
especiales para la contratacion estatal, contiene mis certificaciones de idoneidad y experiencia.

Atentamente,

YORGUIN { QUINTERO URIBE

C. C. No. 1.102.355.800 DE PIEDECUESTA
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FORMATO UNICO

ENTIDAD RECEPTORA
Persona Natural
Lbertd y Orden (Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

PRIMER APELLIDO S B SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES -
Quintero- - B Uibe - : Yorguin Ferney
DOCUMENTO,DE IDENTIFICAC/ON o s “Tsexo . | NacioNaLbAD ' PAIS’
cc. @ce O pas O No. ﬂo_ﬁi&m : _ FO @ coL. @ EXTRANJERO O COLOMBIA
LIBRETAMILITAR . . oy = . v ‘
PRIMERACLASE O SEGUNDACLASE ® NUMERO mm - . D.M.&
FECHA Y LUGAR DENACMIENTO — , 'DIRECCIGN DE CORRESPONDENCIA
FECHA CALLE6A 17 05
E DIA | 09|MEs | 04|ANo | 1988| oA

6 AlS B [ COLOMB,A i |- pals 'COLOMBIA , DEPTO ~ SANTANDER
DERTO - SANTANDER o 'MUNICIPIO -~ PIEDECUESTA Tl
MUNICIPIO - FLORlDABLANCAV : . TELEFONO 65652250 EMAIL yorguin365@gmail.com

EDUCACION BASICA YMEDIA

MARQUE CON: UNA X EL ULTIMO. GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10; A'6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE EDUCACION
BASICA SECUNDARIA Y MEDIA ) :

'BASICA SECUNDARIA

1° ‘ 2° I 3° | 4° 5° 6° I 7° I g 9 10° o VES " o 2004 L

EDUCACIéN SUPERIOR (PREGRADO YPOSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

63c (TECNICA) SERRRREE ([ECNOLOG[CA) ' : ~ TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) - UN (UNIVERSITARIA)

ES (ESPECIALIZACION) . MG (MAESTRIAOMAGISTER) =~ . DOC (DOCTORADO O PHD)
RELACIONE AL FRENTE EL'NUMERO DE .LAAYTAR_JETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).-

PREGRADO 10 X INGENIERIA AMBIENTAL 12 2014 68238-323937 STD

ESPEC_iFIQUE LOS'IDIOMAS DIFERENTES'AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R); BIEN.(B) O MUY. BIEN (MB)-.....
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD™ . 7" PUBLICA - | - PRIVADA | PAIS
ALCALDIA'DE PIEDECUESTA .. X COLOMBIA™ .
DEPARTAMENTO | municipio CORREO ELECTRONICO'ENTIDAD
SANTANDER . PIEDECUESTA _ , e
TELEFONOS "7~ . FECHA DE INGRESO o FECHA DE RETIRO
e i : D/a] 19| Mesl 1] Ano| 2019 Dral 28 | Mesl 12 | Amo | 2019
CARGO O CONTRATO ACTUA " <| DEPENDENCIA =~ "0 ' | DIRECCION, .~ e
SERVICIOS PROFESIONALES | SECRETARIA DE INFRAESTRUCTURA CARRERA15 3A10 Sotano1
EMPLEG O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD : i PUBLICA: | PRIVADA | PAlS
ALCALDIA DEPIEDECUESTA X e COLOMBIA
EPA_RTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
C NTANDER . . PIEDECUESTA e :
TELEFONOS "FECHA DE INGRESO " . FECHA DE RETIRO
o Dfal 19 | Mes| 06 | Ano| 2019 | ol 30 | Mes| 10 | Ao | 2019
CARGO O CONTRATO ACTUAL: DEPENDENCIA | ireccion :
SERVICIOS PROFESIONALES ; - SECRETARIA DE INFRAESTRUCTURA CARRERA 15 - 3A 10 Sotano 1
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD 52 % “PUBLICA". { . PRIVADA - |. PAlS
ALCALDIA DE PIEDECUESTA e e COLOMBIA
DEPARTAMENTO. Tmunicipic - CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
SANTANDER PIEDECUESTA
TELEFONOS - ‘"FECHA. DE INGRESO : *FECHA DE RETIRO
68520 Dia | 18 | Mes |- 0 | ‘Afio | 2019 | D’ | 30 I Mesl 05 | Ao | 2019
CARGO O CONTRATO ACTUAL‘ ‘DEPENDENCIA : : DIRECCION .
CONTRATISTA SRR SECRETARIA DE INFRAESTRUCTURA ccdela cuesta_
EMPLEG O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD : "PUBLICA: . PRIVADA | PAIS -
ALCALDIA DE PIEDECUESTA", X Coen | COLOMBIA
PARTAMENTO - . MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTANDER . PIEDECUESTA - R S
TELEFONOS _ FECHA DE INGRESO_ N FECHA DE RETIRO
6852020 g : Dial 02 | Mes |08 | Anol 2018 | ol 21 [ Mes| 12 | amo | - 2018
CARGOOCONTRATOACTUAL'_',. e | pEPENDENCIA S » | DIRECCION. :
CONTRATISTA:: s : SECRETARIA DE INFRAESTRUCTURA -centro comercial de la cuesta .
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD~ ' PUBLICA | PRIVADA | PAlS
ALCALDlADEPIEDECUESTA } S oXooop oo |COLOMBIA
DEPARTAMENTO - MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD "
BOGOTA . BOGQTA»
TELEFONOS FECHA DE INGRESO - B ~FECHA DE RETIRG |
Dla| 18 | mes| -0 |vAno | 2018 | D | 20 | Mesl ‘06 | Ao | 2018
CARGO O CONTRATO ACTUAL , . - - - | DEPENDENCIA " | DIRECCION - :
CONTRATISTA : ' B SECRETARIA DE INFRAESTRUCTURA -] Sin direccién ... .-
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O'ENTIDAD i - i % i PUBLICA . | PRIVADA | PAIS : .
AREA METROPOLITANA DE BUCARAMANGA_ e X : COLOMBIA
DEPARTAMENTO -7+ | MuNicIPiO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
SANTANDER - | BUCARAMANGA :
TELEFONOS _ FECHA DE INGRESO s - FECHA DE RETIRO"
' | opia| 29| mes ’ 09 | Afio l 2014 | Dra | 28| Mes | 12| Ado | 2014
CARGOO CONTRATO ACTUAL .| DEPENDENCIA -| DIRECCION. .
CONTRATISTA SUBDIRECCION AMBlENTAL “| Avenida Los Samanes No. 9.280 Cludadela Real de Mi
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |~ PRIVADA | .PAls
GASEOSAS HIPINTOS.AS S R E COLOMBIA
LDEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRON/CO ENTIDAD
NTANDER - - BUCARAMANGA : - . :
TELEFONOS v FECHA DE INGRESO : FECHA DE RETIRO
6578700 pra | 02 | Mes | .05 | Ao | 2011 [ | 15 ] Mes | 03 | Afio | 2012-
CARGO.O:CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA ~ .is; g “\oireccion: -+ : .
AUXILIAR DE GESTION AMBIENTAL | CALIDAD " .~ Kllometro 3 Vra Guatlguaré lnterlor P. N

" EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE ™

INSTITUCION EDUCATIVA'

" PUBLICA

- PRIVADA®

DEPARTAMENTO

-|muNiciPiO: CORREO ELECTRONICO
TELEFONOS .~ FECHADEINGRESO: - T __FECHA DE RETIRO
IR TR ERITa Ll g ,Dia:‘:.fl..: . v|Mes,:..,|"» ) P\ﬁo:' I ~Dia: . | |,Mes; I ' " Afio: l
AREA DE CONOCIMEENTO NVELEDUCATVO |~ Toreceion »

1 S-FBY'D'QR:F_‘:;BF‘CO' o R
‘7 EMPLEADODEL SECTOR l%‘\’:l\-/AbOV. o 10

: f’f'n-'\j/ii_éAJADOR INDEPENDiENTE | 4 7
TOTALTIEMPO EXPERIENCIA 5 5
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:‘%ﬁj " Tavjeta Reseryista Soqund.a Clase,.
oo 1102355800
© APELLIDOS Y NOMBRES
) QUINTERO URIBE
“YORGUIN FERNEY

@ ; mzm*e_m—:bg ALEJERCITODE:
,1-|_‘n;l_‘m§. ; 3 UNEA i :l;;j‘Lir-IEQ ;
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POR UHA COLOMBIA MAS MONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2.Concepto |0 | 2| Actualizacidn

4. Namero de formulario 14701274195
5)7707212| l ml‘“” m” 0014701274
/\\
5. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional KA\V}\‘A.Buzénelectrénico
1102355280 0[0 ¥ Aduanas de /Z /

IDENTIFICACION NN

24, Tipo de contribuyente 25, Tipo de documento 26. Niimero de [dentificacion v 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 110235580 0 20060503
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento .-.>| gﬁdﬂldplo
COLOMBIA 1 6 9 |Santander Glﬁ(l\\ Pnede diesta 54 7
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre M ( < 3\4:0tros nombres
@ QUINTERO URIBE YORGUIN T~ §§RNEY

35. Razén social \/ o

o M%
36. Nombre comercial \Y{\’ 375Sigr: \]

f \ AN
RN

38. Pals 39, Departamento % - 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Santander ﬁ/) 6 8 |Piedecuesta 547

41, Direccién principal

CL6A 17 05BRR CABECERA Il ETAPA

A (O)

42, Correo electrénico yorguin365@gmail.com / /\\ ~ / < S

43.Codigopostal 6 8 1 0 1 1 [4a.Tetergned N0 LN 655225 0[45 Teléfono 2 3166689952
\ LLASIFICACION
Actlv}f‘d econ *}nlca\w Ocupacién
Actividad principal delinfydy CUPJ‘E'IB \> Otras actividades 52. NUmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Cogl echa ICID (iad 50, Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
[7112f[2016,021 8| |74 ?U{goﬁ\e\o/:s] | | | |2 2 1 3] | |

N NRos,.onsabllldades, Calidades y Atributos

1 2 3 4
5scédigo|5 |4 9| l

5

\§ 10 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
4& L

@ 49 - No responsable de IVA

05- Impto. renta y compl. régimen ordlnar

Q)

Obl\*('os aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 [ 7 8 9 10
| I I I I I | | I | l §5. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54, Codigo | 57. Modo |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L[ [ I I I | I l —— '

La informacién suministrada a través de! formulario oficial de inscripcidn, actual
y cancelacidn del Registro Unico Tnbulano (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constalar

Sin perjuicio de las verificaciones que [a DIAN realice.
Firma autorizada:

inexactilud en alguno de los datos st

Firma del solicitante:

sancionatorios o de suspensién, segun el caso.
Paragrafo de! articulo 1.6.1.2,20 del Decreto 1625 de 2016

se

los pi imientos admini: 0S

084, Nombre QUINTERO URIBE YORGUIN FERNEY
985. Cargo CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento PDF: 12-10-2021 05:34:07PM
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Tz Repithlica de O olombia
¥ oen su nombre 2

Piederuresta ~ Seantanider

Reconaciva oficiamente por lr Secretarta e Tducacidn Bepartamental segiiu
TResplucian No. 06735 del 13 de agosta e 2003,

@ Tonfiere a

%El Witudo de

YT , o) _ s
Bachiller Acabémico
Jor haber alcazadn g aprobadn los lngros de formectin integral correspanivientes al

Mitrel e Tidurcarcidin Mledin Acadsmics, he acuerka al Frogectn Fducatioo
Institucional - PE.l ~ el Qolegio.

@ Rectar, Secretarin,

........................................

Fsie Biplonur na reguiere de registra ex Secretaria de Touenctin
(Becreto Mucionul No. 921 de 1994)

Anotada e el condrol interna trel platel exe el

Titbro No. ©4... Jolic Mo, 008 Biploma Mo | 202

Bt o Jfiedecuesta; . \e..... be. Drhesbere L. del afm, 200 &
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Quien ¢umplic satisfactoriamertte con los requisitds académicos exigidos.
En‘testimonio de ello otorga el Presente diploma,
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_ Malricula Profasional No.
‘ “’f“’f’“ [13 :uxaus:g 68238-323937 STD
' Fecha de Expedicion: 18 021%018

lNGENlERO vAMBIENTAL

msmuczén. e

SANTANDER

o
HosFape

Este es un documento pablico expedido en virtud de la Ley 842 de 2003,
que auforiza al titular ejercer como Ingeniero en el Territotio Nacional.
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Lo PREBIDENTE DEL CONSEJO 1
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En caso de extravio debe ser remitida al COPNIA. Calle 78 No. 8-57 primer piso
Linea National: 01 8000 116590



REPUBLICA DE COLOMBIA

Certificado de vigencia y antecedentes dlsc1pI|nanos
CVAD-2022-1502836
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Cddigo: F-GA-041

ACTA DE TERMINACION Y/O Version: 8.0

LIQUIDACION DEL CONTRATO

MUNICIPIO DE PIEDECUESTA Paginaide3
0480-22 FECHA DEL CONTRATO: | 26-01-2022
No. CONTRATQ: /CO1.PCCNTR, 3429667
SUPERVISOR Y/O YENNY MILDRED ASPRILLA MEJIA
INTERVENTOR:
CARGO SUPERVISOR: PROFESIONAL UNIVERSITARIO
SUPERVISOR DE (N/A)
APQYO:
CARGO SUPERVISOR (N/A)
DE APOYO:
CONTRATISTA: YORGUIN FERNEY QUINTERO URIBE
RUT: 1102355800-0
REGIMEN COMUN NO RESPONSABLEDE IVA | X
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES EN LA SECRETARIA
DE SALUD EN EL MUNICIPIO DE PIEDECUESTA SANTANDER EN EL
OBJETO: MARCC DEL PROYECTO DENOMINADO DESARROLLO DE LA
- DIMENSION SALUD AMBIENTAL PARA EL FORTALECIMINETO DEL
PLAN TERRITORIAL DE SALUD EN EL MUNICIPIO PIEDECUESTA,
SANTANDER".
NUMERO DE POLIZA N/A
NOMBRE DE LA ASEGURADORA N/A
FECHA DE APROBACION DE POLIZA N/A
FECHA ACTA DE INICIO 27 DE ENERO DE 2022
FECHA DE TERMINACION PROYECTADA EN FL 26 DE MAYO DE 2022
CONTRATO
ACTA DE | .. i . .
SUSPENSION N° | dd/mm/aaaa N dd/mmv/aaaa N° | dd/mm/aaaa | N dd/mm/aaaa
ACTA DE| . . . .
REINICIACION N° | dd/mm/aaaa N dd/mm/aaaa N° | dd/mm/aaaa | N dd/mm/aaaa
FECHA DE TERMINACION CON NOVEDAD 26 DE JULIO DE 2022

Alos 27 DE JULIO DE 2022 , entre los suscritos, a saber, YULY SULAY NUNEZ LANCHEROS, mayor de
edad identificado con cédula de ciudadanfa No. 63.563.663 DE BUCARAMANGA, quien para efectos de la
presente acta de terminacion y/o liquidacion se denominara ORDENADOR DEL GASTO, YENNY MILDRED
ASPRILLA MEJIA, profesional universitario como SUPERVISOR y CARGO SUPERVISOR DE APOYO
(N/A), COMO SUPERVISOR DE APOYO, (YORGUIN FERNEY QUINTERO URIBE), mayor de edad,
identificado(a) con la cédula de ciudadania nimero 1.102.355.800 DE PIEDECUESTA, que para los efectos
de la presente denominara EL. CONTRATISTA, hemos convenido en suscribir la presente ACTA DE
TERMINACION Y/O LIQUIDACION del Contrato de PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES No.
0480-22 /CO1.PCCNTR.3429667 del 26-01-2022 y que se describe en la minuta.

CONSIDERANDO

1. Que el presente contrato se podra liquidar de conformidad con lo sefialado en los articulos 60 y 61
de la ley 80 de 1993. Para ello mediante la suscripcién de un acta se estableceran las sumas que
puedan resultarse a deber entre sf los contratantes, incorporando de manera detallada la liquidacién
que arojen los saldos comrespondientes, de no existir deuda alguna que reconocer, declararse a Paz

y Salvo entre sf.

2. Que Secretaria de salud (YULY SULAY NUNEZ LANCHEROS), nombrado segtin Resolucién No
013 -P de fecha 01 DE ENERO DE 2020, posesionado segtin acta que reposa en los archivos de la
Oficina de Personal de la Entidad, se encuentra facultado para liquidar contratos y/o convenios segun
Decreto Municipal N° 0074 de fecha 30 de junio de 2020 y modificado por el Decreto 0160 de 30 de

diciembre de 2020,

3. Que de conformidad con lo establecido en e artfculo 11 de la Ley 1150 de 2007 la liquidacion de los
conhtratos se hara de mutuo acuerdo dentro del término fijado en los pliegos de condiciones o sus
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LIQUIDACION DEL CONTRATO

Pégina2de3

equivalentes, o dentro del que acuerden las partes para el efecto. De no existir tal término, la
liquidacion se realizard dentro de los cuatro (4) meses siguientes a la expiracidn def término previsto
para la ejecucion del contrato o a la expedicién del acto administrativo que ordene la terminacion, o
a la fecha del acuerdo que la disponga.

Que el valor total del Contrato fue de (DIECIOCHO MILLONES DE PESOS) ($ 18.000.000), suma
respaldada por el MUNICIPIO con Certificados de Disponibilidad Presupuestal No. 22-00059 del
18/01/2022 y, Registo Presupuestal No. 22-00503 del 27/01/2022, con Certificados de
Disponibilidad Presupuestal ADICIONAL No. 22-00059 del 18/01/2022 y Registro Presupuestal
ADICIONAL No. 22-02350 det 25/05/2022,

. Que el contratista YORGUIN FERNEY QUINTERO URIBE cumplié en su totalidad con el objeto del
Contrato de PRESTACION DE SERVICIOS (PROFESIONALES) No. 0480-22
/CO1.PCCNTR.3429667 de fecha 26/01/2022 suscrito con el MUNICIPIO y conforme con el acta
suscrita por el supervisor donde se hace constar de forma Ineguivoca el cumplimiento a cabalidad
del objeto contractual,

Que el contratista ha cumplido con sus obligaciones frente a los aportes al Sistema de Seguridad
Social en Satud y Pension durante la vigencia del Contrato qe se liquida, tal como consta dentro de
las actas suscritas por el supervisor ylo interventor donde consta la verificacion del pago de la
seguridad social.

Que con el fin de dar aplicacion al articulo 60 de la ley 80 de 1993, y proceder al pago se firma la

siguiente liquidacion:

Plazo Iniclal: CUATRO (04) MESES
Plazo Adicional: DOS (02) MESES
Plazo Total: SEIS {06) MESES
Valor Inicial del contrato: $ 12.000.000
Valor Adicional del contrato: $ 6.000.000
Valor Total del Contrato: $ 18.000.000
BALANCE CONTRATO
Dias Porcentaje
Concepto Valg;g:&dal Ejecutados | Valor del Acta %
Ejecutado

Acta Parcial N° 1 30 $3.000000 | 16.67%
Acta Parcial N°2 30 $3.000000 | 16.67%
Acta Parcial N°3 30 $3.000.000 | 16.67%
Acta Parcial N° 4

30 $ 3.000.000 16.67%
Acta Parcial N°5

30 $ 3.000.000 16,67%
Acta Final $ 18.000.000 30 $3.000.000 | 16.65%
Por Ejecutar del Contrato 0 0 0
Saldo a Favor del Municipio N/A N/A N/A
SUMA TOTAL $ 18.000.000 180 $ 18.000.000 100%

Nota: Se pueden agregar las filas necesarias de acuerdo al nimero de pagos. Si no existe saldo a favor de!

municipio colocar N/A.
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Por lo anterior las partes de comun acuerdo suscriben la presente Acta de Terminacion y/o Liquidacion del
Contrato de PRESTACION DE SERVICIOS (PROFESIONALES,) No. 0480-22 /CO1.PCCNTR.3429667 de
fecha 26/01/2022 en sefial de aceptacion, declardndose a paz y salvo por todo concepto.

Se expide en Piedecuesta a los, 27/07/2022

Elabord: Direccién de Contratacién

- TR ; CHRAAS L R B SRR
CONTRATISTA SUPER:/P SUPERV!SOR DE APOYO
Nombré\YORGUIN FERNEY NOMBRE: E“N"WDRE” Nombre: N/A
QUINTEROC URIBE ASPRI CARGO:N/A
C?dula: 1.102.355.800 de CARGO: PROFESIONAL
Piedecuesta UNIVERSITARIO

ORDENADOR DEL GASTO
Nombre: SULA ROS
Cargo: SECRETARIA DE SALUD
Cédigo: Cédigo: F-GA-041 Versidn: 8.0 Pagina3de3
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fg@é‘%\ﬁ ] Cédigo: F-GA-041
J“W‘(, ACTA DE TERMINACION Y/O Version: 8.0
g LIQUIDACION DEL CONTRATO :
MUNICIPIO DE PIEDECUESTA Pagina 1 de 3
No. CONTRATO: 320-21 FECHA DEL CONTRATO: | 09-02-2021
SUPERVISOR Y/O YENNY MILDRED ASPRILLA MEJIA
INTERVENTOR: ‘
CARGO SUPERVISOR: PROFESIONAL UNIVERSITARIO

SUPERVISOR DE APOYO: | (N/A)
CARGO SUPERVISORDE | (/)

APQYO:

CONTRATISTA: YORGUIN FERNEY QUINTERO URIBE

RUT: 1102355800-0

REGIMEN COMUN NO RESPONSABLE DE IVA | X

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES REALIZANDO
ACCIONES DE [INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL EN
SEGURIDAD SANITARIA, DE LA DIMENSION AMBIENTAL Y DE SALUD
PUBLICA EN EL MUNICIPIO DE PIEDECUESTA SANTANDER EN EL
OBJETO: MARCO DEL PROYECTO DENOMINADO EN EL MARCO DEL
PROYECTO DENOMINADO DESARROLLO DE LA DIMENSION SALUD
AMBIENTAL PARA EL FORTALECIMIENTO DEL PLAN TERRITORIAL
DE SALUD PARA LA VIGENCIA 2021 EN EL MUNICIPIO DE
PIEDECUESTA, SANTANDER"

NUMERO DE POLIZA N/A

NOMBRE DE LA ASEGURADORA N/A

FECHA DE APROBACION DE POLIZA N/A

FECHA ACTA DE INICIO 11 DE FEBRERO DE 20é1

FECHA DE TERMINACION PROYECTADA EN EL 10 DE JULIO DE 2021 .

CONTRATO

ACTA DE |, ., o o o

SUSPENSION N° | dd/imm/aaaa | N dd/mm/aaaa | N° | dd/mm/aaaa N dd/mm/aaaa
ACTA DE|, ., e o o

REINICIACION N° | dd/mm/aaaa | N ddfmm/aaaa | N° | dd/mm/aaaa N dd/mim/aaaa
FECHA DE TERMINACION CON NOVEDAD 25 DE SEPTIEMBRE DE 2021 v

A los 27 DE SEPTIEMBRE DE 2021 , entre los suscritos, a saber, YULY SULAY NUNEZ LANCHEROS,
mayor de edad identificado con cédula de ciudadania No. 63.563.663 DE BUCARAMANGA, quien para
efectos de la presente acta de terminacion y/o liquidacion se denominara ORDENADOR DEL GASTO,
YENNY MILDRED ASPRILLA MEJIA, profesional universitario como SUPERVISOR y CARGO
SUPERVISOR DE APOYO (N/A), COMQO SUPERVISOR DE APOYQ, (YORGUIN FERNEY QUINTERO
URIBE), mayor de edad, identificado(a) con la cédula de ciudadania ntimero 1.102.355.800 DE
PIEDECUESTA, que para los efectos de la presente denominara EL. CONTRATISTA, hemos convenido en
suscribir la presente ACTA DE TERMINACION Y/O LIQUIDACION del Contrato de PRESTACION DE
SERVICIOS PROFESIONALES No. 329-21 del 09—02—2q,21 y que se describe en la minuta.

CONSIDERANDO

1. Que el presente contrato se podra liquidar de conformidad con lo sefialado en los articulos 60y 61
de la ley 80 de 1993. Para ello mediante la suscripcién de un acta se estableceran las sumas que
puedan resultarse a deber entre sf los contratantes, incorporando de manera detallada la liquidacion
que arrojen los saldos correspondientes, de no existir deuda alguna que reconocer, declararse a Paz
y Salvo entre sf.

2. Que Secretaria de salud (YULY SULAY NUNEZ LANCHEROS), nombrado seglin Resolucion No
013 -P de fecha 01 DE ENERO DE 2020, posesionado seglin acta que repcsa en los archivos de la
Oficina de Personal de la Entidad, se encuentra facuttado para liquidar contratos y/o convenios segun
Decreto Municipal N° 0074 de fecha 30 de junio de 2020 y modificado por el Decreto 0160 de 30 de

diciembre de 2020,
Cédigo: Codigo: F-GA-041 Version: 8.0 Paginalde3
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e ACTA DE TERMINACION Y/IO  [Veriemso

L1 LIQUIDAGION DEL CONTRATO —
MUNICIPIO DE PIEDECUESTA Pagina 2 de 3
3. Que de conformidad con lo establecido en el articulo 11 de la Ley 1150 de 2007 la liquidacién de los

contrates se hara2 de mutuo acuerdo dentro del térming fijado en los pliegos de condiciones o sus
equivalentes, o dentro del que acuerden las partes para el efecto. De no existir tal término, la
liquidacion se realizara dentra de los cuatro (4) meses siguienies a la expiracion del término previsto
para la ejecucion del coniralo o a la expedicion del acto administrativo que ordene la terminacién, o
a la fecha del acuerdo que la disponga,

4, Que el valor total del Contrato fue de (VEINTIDOS MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS) ($
22.500.000), suma respaldada por el MUNICIPIO con Certificados de Disponibifidad Presupuestal
No. 21-00119 del 26/01/2021 vy, Regisiro Presupuestal No. 21-00559 del 10/02/2021, con
Certiflcados de Disponibilidad Presupuestal ADICIONAL No. 21-00431 del 21/04/2021 vy, Registro
Presupuestal ADICIONAL No. 21-02665 del 08/07/2021,

5. Que sl contratista YORGUIN FERNEY QUINTERO URIBE cumplié en su totalidad con el objeto del
Contrato de PRESTACION DE SERVICIOS (FROFESIONALES,) No. 329-21 de fecha 09/02/2021
suscrito con el MUNICIPIO y conforme con el acta suscrita por el supervisor donde se hace constar
de forma inequivoca el cumplimiento a cabalidad del objeto contractual.

6. Que el contratista ha cumplido con sus obligaciones frente a los aportes al Sistema de Sequrldad
Social en Salud y Pansién durante la vigencia del Contrato que se liquida, tal como consta dentro de
las actas suscritas por el supervisor ylo interventor donde consta la verifieaclén del pago de s
seguridad social.

7. Que con el fin de dar aplicacién al articulo 60 de la ley 80 de 1893, y proceder al pago se firma la
siguiente liquidacién;

Plazo Inicial: CINCO (05) MESES
Plazo Adicional: DOS (02) MESES Y (15) DIAS
Plazo Totak SIETE (07)MESES Y (15) DIAS
Valor Inicial del contrato: $ 15.000.000
Valor Adicional del contrato: $ 7.500.000
Valor Total del Confrato: $22.500.000
BALANCE CONTRATO
] ‘ Dias ' Porcentaje
Concepto Valgr th’ til del Ejecutados | Valor del Acta %
ontraio : Ejecutado
Acta Parcial N° 1 50 $ 3.000.000 13.33%
13.33%
Acta Parcial N° 2 ap $ 3.000.000 ’
. 13.33%
Acta Parcial N° 3 30 $ 3.000.000
) 13.33%
Acta Parcial N¢ 4 30 $ 3.000.000
Acta Parcial N° 5 30 $ 3.000.000 13.33%
Acta Parcial N° 8 30 $ 3.000.000 13.33%
Acta Parcial N° 7 30 $ 3.000.000 13.33%
$ 22.500.000
Acta Final 15 $ 1.500.000 6.69%
Por Ejecutar del Contrato 0 0 0
Saldo a Favor def Municipio NIA N/A NIA
$ 22.500.000 225
SUMA TOTAL $ 22,500.000 100%
Cadigo: Cédigo: F-GA-041 Versidn: 8.0 Pigina2de3
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Nota: Se pueden agregar las filas necesarias de acuerdo al himero de pagos. Si no existe saldo a favor del
municipio colocar N/A.

Por lo anterior las partes de comun acuerdo suscriben la presente Acta de Terminacion y/o Liquidacion del
Contrato de PRESTACION DE SERVICIOS (PROFESIONALES,) No. 329-21 de fecha 09/02/2021 en sefial
de aceptacion, declarandose a paz y salve por todo concepto.

Se expide en Piedecuesta a los, 27/09/2021

. FIRMAS _ T .
CONTRATISTA SUPERVISOR SUPERVISOR DE APOYO

P

Sulugatn

Nomb{d: YORGUIN FERNEY NOMBRE} XEWNY MILDRED | nombre: N/A
QUINTERO URIBE ASPRIEEA MEJIA CARGO:N/A
ngula: 1.102.355.800 de CARGO: PROFESIONAL

Piedecuesta UNIVERSITARIO

ORDENADOR DEL GASTO

Nombre: YULY SULAY NUNEZ LANCHEROS
Cargo: SECRETARIA DE SALUD

Codigo: Cadigo: F-GA-041 Version: 8.0 Pagina3 de 3
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MUNICIPIO DE PIEDECUESTA QUIDACION DEL CONTRATO Pigina1de3
No. CONTRATO: 13r7-24 / FECHA DEL CONTRATO: | 21-10-2027
. CO01.PCCNTR.2953137
SUPERVISOR Y/O
INTERVENTOR: DAVID JESUS QUINTERO BOHORQUEZ /
CARGO SUPERVISOR: PROFESIONAL UNIVERSITARIO *
SUPERVISOR DE
APOYO; (NIA)
CARGO SUPERVISOR DE
APOYO: (NA)
CONTRATISTA: YORGUIN FERNEY QUINTERO URIBE
RUT: 1102355800-0
REGIMEN COMUN NO RESPONSABLE DE IVA | X
PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES  DESARROLLANDO
ACCIONES DE INSPECCION, VIGILANCIAY CONTROL EN SEGURIDAD
SANITARIA, DENTRO DE LA DIMENSION DE SALUD AMBIENTAL EN EL
OBJETO: MARCO DEL PROYECTO DENOMINADO “DESARROLLO DE LA
DIMENSION SALUD AMBIENTAL PARA EL FORTALECIMIENTO DEL
PLAN TERRITORIAL DE SALUD PARA LA VIGENCIA 2021 EN EL
MUNICIPIO PIEDECUESTA, SANTANDER".
NUMERO DE POLIZA NIA
NOMBRE DE LA ASEGURADORA NIA
FECHA DE APROBACION DE POLIZA NIA
FECHA ACTA DE INICIO 22 DE OCTUBRE DE 20217
FECHA DE TERMINAGION PROYECTADAEN EL 21 DE DICIEMBRE DE 2021 »
CONTRATO
ACTA DEJ_. o o .
SUSPENSION N° | dd/mm/aaaa N dd/mm/aaaa N° { dd/mm/aaaa | N dd/mm/aaaa
ACTA DE| . . . o
REINICIACION N° | dd/mm/aaaa N dd/mm/aaaa N° { dd/mmfaaaa | N dd/mm/aaaa
FECHA DE TERMINACION CON NOVEDAD NIA

4

A los 22 DE DICIEMBRE DE 2021, entre los suscrilos, a saber, YULY SULAY NUNEZ LANCHEROS, mayor
de edad identificado con cédula de ciudadania No. 63.563.663 DE BUCARAMANGA, quien para efectos de
la presente acta de terminacion ylo liquidacién se denominard ORDENADOR DEL GASTO, DAVID JESUS
QUINTERO BOHORQUEZ . profesional universitarioc como SUPERVISOR y CARGO SUPERVISOR DE
APOYO (N/A), COMO SUPERVISOR DE APOYO, (YORGUIN FERNEY-QUINTERO URIBE), mayor de
edad, identificado{a) con la céduta de ciudadania nimero 1.102.355.800 DE PIEDECUESTA, que para los
efeclos de la presente denominara EL CONTRATISTA, hemos convenido en suscribir la presente ACTA DE
TERMINACION Y/O LIQUIDACION del Conlrato de PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES No.
1377:21/C01.PCCNTR 2953137 de! 21-10-2021 y que se describe en la minuta.

CONSIDERANDO

1. Que el presente contrato se podra fiquidar de conformidad con lo serialado en los articulos 60 y 61
de la ley 80 de 1993. Para eflo mediante la suscripcion de un acta se estableceran las sumas que
puedan resultarse a deber entre s{ los contratantes, incorporando de manera detallada fa liquidacidn
que arrojen los saldos correspondientes, de no existir deuda alguna que reconocer, declararse a2 Paz
y Salvo entre sl.

2. Quesecrelaria de salud (YULY SULAY NUNEZ LANCHEROS), nombrado segun Resolucion No 013
-P de fecha 01 DE ENERO DE 2020, posesionado segln acta que reposa en los archivos de {a
Oficina de Personal de Ia Entidad, se encuentra facuktado para liquidar contratos y/o convenios segtin
Decreto Municipal N° 0074 de fecha 30 de junio de 2020 y medificado por el Decreto 0160 de 30 de

diciembre de 2020.
Cédigo: Cadigo: F-GA-041 Versién: 8.0 Pégina 1de 3
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3. Que de conformidad con lo establecido en el articulo 11 de la Ley 1150 de 2007 la liquidacién de los
conlratos se hara de mutuo acuerdop dentro del término fijado en los pliegos de condiciones o sus
equivalentes, o denlro del que acuerden las partes para el efecto. De no existir tal térmmo: la
liquidacién se realizara dentro de los cuatro (4) meses siguientes a la expiracién del término previsto
para la ejecucidn del contrato o a la expedicion del acto administrativo que ordene la terminacién, o
a la fecha del acuerdo que la disponga

4. Que el valor total dei Contrato fue de (SEIS MILLONES DE PESOS){S 6.000.000‘){ suma respaldada
por el MUNICIPIO con Certificados de Disponibilidad Presupuestai No, 21-0111 del 09/09/2021 v,
Registro Presupuestal No. 21-04594 del 21/1012021.

5. Que el contratista YORGUIN FERNEY QUINTERO URIBE cumplié en su totalidad can el objeto’ ;I
Contralo de PRESTACION DE  SERVICIOS (PROFESIONALES,) No. 13 ! -
21/C01.PCCNTR.2853137 de fecha 21/10/2021 suscrito con 2] MUNICIPIO ¥ conforme con el a g
suscrita por el supervisor donde se hace constar de forma inequivoca el cumplimiento a cabalida
del objeto contractual.

6. Que el contratista ha cumplido con sus obligaciones frente a fos aportes al Sistema de Seguridad
Social en Salud y Pensidn durante fa vigencia del Conlrato que se liquida, tal como consta dentro de
las actas suscntas por el supervisor ylo interventor donde consta la verificacién del pago de la
seguridad social.

7. Que con el fin de dar aplicacién al articulo 60 de Ia ley 80 de 1993, y proceder al pago se firma la
siguiente liquidacion:

Plazo Inicial: DOS (02) MESES *
Plazo Adicional: NIA
Plazo Tota: DOS (02) MESES
Vator Inicial del contrato: $ 6.000 0007
Valor Adicional del contrato: N/A
Valor Total del Contrato: $ 6.000 000
BALANCE CONTRATO
Dias Porcentaje
Concepto Valg;;:‘:'t;lodel Ejecutados | Valor del Acta %
Ejecutado
o
Acta Parcial N° 1 , 30 $ 3.000.000 50%-
- § 6.000.000
Acta Final 30 $ 3.000.000 50%
Por Ejecutar del Conlrato 0 0 0
Saldo a Favor del Municipio NIA N/A N/A
SUMA TOTAL $ 6.000.000 60 $ 6.000.000 100%

Nota: Se pueden agregar las filas necesarias de acuerdo al nimero de pagos. Si no existe saldo a favor del

municiplo colocar N/A

Cochyo: Codigo: FGA-031 Versién: 8.0 Pigina2de 3
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Por to anterior las paptes da comin ac

uerde suscriben la presente Acta de Terminacion yfo Liquidacién del
Contrato de PRESTACION DE SERVICIOS

de fecha 24/10/2021 en sefial de aceptacldn

Se explde en Pledecuesta a los, 22/1272021

(PROFESIONALES,) No. No 1377/21/ C01.PCCNTR.2953137”
» declardndose a paz y salvo por todo concepto.

FIRMAS
CONTRATISTA SUPERVISOR SURERVISOR DE APOYO
Nombre: YORGUIN FERNEY NOMBRE: DAVID JESUS Nombre: N/A
QUINTERO URIBE QUINTERO BOHORQUEZ CARGO: NIA
Cédula; 1102355800 de CARGO: PROFESIONAL
Piedecuesta UNIVERSITARIO
ORDENADOR DEL GASTO

NMY SULAY NUNEZ LANCHEROS

Cargo: SECRETARIA DE SALUD

Codigo: Cadigo: F-GA-041 Versitn: 8.0 Pbail;oéi d; GS
: Raviso: Direceidn de Contrataclén Aprohié:
Elabord: Dirpccldn de Contratacion S ROTIOA
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No Contrato 806-2020 Fecha del Contrato 20 /08/2020
SUPERVISOR Y/O YENNY MILDRED ASPRILLA MEJIA
INTERVENTOR
CARGO SUPERVISOR Profesional Universitario
CONTRATISTA YORGUIN FERNEY QUINTERO URIBE
RUT 1102355800-0
REGIMEN COMUN SIMPLIFICADO | X

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES REALIZANDO ACCIONES
DE INSPECCION, VIGILANCIA'Y CONTROL EN SEGURIDAD SANITARIA, DE
LA DIMENSION AMBIENTAL Y DE SALUD PUBLICA EN EL MUNICIPIO DE
PIEDECUESTA SANTANDER EN EL MARCO DEL PROYECTO DENOMINADO

OBJETO DESARROLLO DE LAS DIMENSIONES DE SALUD AMBIENTAL, ETV, VIDA
SALUDABLE Y ENFERMEDADES TRANSMISIBLES DEL PLAN TERRITORIAL
DE SALUD PARA LA VIGENCIA 2020 EN EL MUNICIPIO DE PIEDECUESTA
SANTANDER

NUMERO DE POLIZA N/A

NOMBRE DE LA ASEGURADORA N/A

FECHA DE APROBACION DE POLIZA N/A

FECHA ACTA DE INICIO 25/08/2020

FECHA DE TERMINACION PROYECTADA EN EL 09/12/2020

CONTRATO

ACTA DE | .., o o o

SUSPENSION N° | dd/mm/aaaa | N° | dd/mm/aaaa N° | dd/mm/aaaa N dd/mm/aaaa

ACTA DE| ., o o o

REINICIACION N° | dd/mm/aaaa | N° | dd/mm/aaaa N° | dd/mm/aaaa N dd/mm/aaaa

FECHA DE TERMINACION CON NOVEDAD 18/12/2020

Alos DIECINUEVE (19) DIAS DEL MES DE DICIEMBRE 2020, entre los suscritos, a saber, YULY SULAY NUNEZ
LANCHEROS, mayor de edad identificado con cédula de ciudadania No. 63.563.663 DE BUCARAMANGA, quien
para efectos de la presente acta de terminacion y/o liquidacion se denominara ORDENADOR DEL GASTO, YENNY
MILDRED ASPRILLA MEJIA, PROFESIONAL UNIVERSITARIO COMO SUPERVISOR, y YORGUIN FERNEY
QUINTERO URIBE mayor de edad, identificado(a) con la cédula de ciudadania nimero 1102355800 de
Piedecuesta, que para los efectos de la presente denominara EL CONTRATISTA, hemos convenido en suscribir
la presente ACTA DE TERMINACION Y/O LIQUIDACION del Contrato de PRESTACION DE SERVICIOS No 806-
2020 de! 20 DE AGOSTO DE 2020 Y que se describe en la minuta.

CONSIDERANDO

1. Que el presente contrato se podra liquidar de conformidad con lo sefialado en los articulos 60 y 61 de la
ley 80 de 1993. Para ello mediante la suscripcién de un acta se establecerén las sumas que puedan
resultarse a deber entre si los contratantes, incorporando de manera detallada la liquidacion que arrojen
fos saldos correspondientes, de no existir deuda alguna que reconocer, declararse a Paz y Salvo entre
si.

2. Que el Secretaria de Salud, nombrado segiin Resolucion No 013-P-2020 de fecha 01 de Enero de 2020,
posesionado segiin acta que reposa en los archivos de la Oficina de Personal de la Entidad, se encuentra
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facultado para liquidar contratos y/o convenios segun Decreto Municipal N° 0074 de fecha 30 DE Junio
DE 2020.

Que de conformidad con lo establecido en el articulo 11 de la Ley 1150 de 2007 la liquidacion de los
contratos se hara de mutuo acuerdo dentro del término fijado en los pliegos de condiciones o sus
equivalentes, o dentro del que acuerden las partes para el efecto. De no existir tal término, la liquidacion
se realizara dentro de los cuatro (4) meses siguientes a la expiracion del término previsto para la ejecucion
del contrato o a la expedicion del acto administrativo que ordene la terminacion, o a la fecha del acuerdo
que la disponga.

Que el valor total del Contrato fue de ONCE MILLONES CUATROCIENTOS MIL PESOS MCTE
($11.400.000), suma respaldada por el MUNICIPIO con Cerificados de Disponibilidad Presupuestal No.
20-00805 del 18 de Agosto del 2020, Certificados de Disponibilidad Presupuestal Adicional No. 20-00805
del 18 de Agosto del 2020 y, Registro Presupuestal No. 20-02637 del 25 de Agosto del 2020, Registro
Presupuestal Adicional No. 20-04317 del 04 de Diciembre del 2020

Que el contratista YORGUIN FERNEY QUINTERO URIBE cumplié en su totalidad con el objeto del
Contrato de PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES No. 806-20 de fecha 20 de agosto de
2020 suscrito con el MUNICIPIO y conforme con el acta suscrita por el supervisor donde se hace constar
de forma inequivoca el cumplimiento a cabalidad del objeto contractual.

Que el contratista ha cumplido con sus obligaciones frente a los aportes al Sistema de Seguridad Social
en Salud y Pensidn durante la vigencia del Contrato que se liquida, tal como consta dentro de las actas
suscritas por el supervisor y/o interventor donde consta la verificacion del pago de la seguridad social.

Que con el fin de dar aplicacion al articulo 60 de la ley 80 de 1993, y proceder al pago se firma la siguiente

§2

liquidacion:
Plazo Inicial CIENTO CINCO (105) DIAS
Plazo Adicional NUEVE (09) DIAS

PlazoTotal

- CIENTO CATORCE  (114) DIA

Valor Inicial del contrato $ 10.500.000
Valor Adicional del contrato $900.000
Valor Total del Contrato $ 11.400.000
2. BALANCE DEL CONTRATO
Concepto Valor Total del Contraio Dias Ejecutados Valor del Acta Porcentaje Ejecutado }
Acta Parcial N1 30 $ 3.000.000 26.31%
Acta Parcial N° 2 20 $ 3.000.000 26.31%
Acta Parclal N° 3 X $ 3.000.000 26.31%
Acta Parcial N° 4 $ 11.400.000 " $ 1.500.000 13.15%
Acta Final g $ 900.000 7.92%
Por Ejecutar del Contrato 0 0 0
SUMA TOTAL $ 11.400.000 114 $ 11.400.000 100%
Nota: Se pueden agregar las filas necesarias de acuerdo al nimero de pagos.
Cédigo: Codigo: F-GA-041 Version; 7.0 Pagina2de3
Elaboro: Direccidn de Contratacidn Revisé: Direccion de Contratacidn Aprobd: SIG
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Por lo anterior las partes de com(n acuerdo suscriben la presente Acta de Terminacién y/o Liquidacién de! Contrato
de PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES No. 806-2020 de fecha 20 de Agosto de 2020 en sefial de
aceptacion, declarandose a paz y salvo por todo concepto.

Se expide en Piedecuesta a los, 19-12-2020

CONTRATISTA SUPERVISOR

g

NOMBRE: YORGUIN FERNEY QUINTERO URIBE | Nombre: YENNY MILDRED ASPRILLA MEJIA
CEDULA: 1102355800 de Piedecuesta CARGO: Profesional Universitario

ORDENADOR DEL GASTO

Nombre: YULY SULAY NUNEZ LANCHEROS
Cargo: Secretaria de Salud

Codigo: Codigo: F-GA-041 Version: 7.0 Pagina3de3
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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 jueves 01 de

septiembre de 2022, a las 09:02:36, el niimero de identificacién, relacionado a continuaciéon, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

. | Tipo Documento CcC
No. Identificacion 1102355800
Caodigo de Verificacion 1102355800220901090236

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional,
respectivo documento de identificacién, coincidan con:l

ero consignados en el

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Rés_oluc

, la firma mec4nica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos leg'gle‘is'.«

EDU. PINEDA ARRIETA
Contfalor Delegado

Digit6 y Revis6: WEB

CGR&=3
Con el Cédigo de Verificacién puede constatar la autenticidad del Certificado.

Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C Pagina 1 de 1
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB
09:01:16
CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01

GENERAL DE LA NACION No. 204166571

Bogota DC, 01 de septiembre del 2022

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIR}), el(la) sefior(a) YORGUIN FERNEY QUINTERO URIBE identificado(a) con Cédula de ciudadania ntimero 1102355800:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes debera contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes.
Cuando se trate de nombramiento o posesidn en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 238 Ley 1952 de 2019)

@ NOTA: El certificado 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 publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accién de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector ptiblico, 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 suscripcion de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion
que presente el aspirante en la pagina web: http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Division de Relacionamiento con el Ciudadano

ATENCION :

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

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

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 08:59:09 AM horas del 01/09/2022, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1102355800
Apellidos y Nombres: QUINTERO URIBE YORGUIN FERNEY

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

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable Corte
Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES”

®aplica para todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes la autoridad judicial
competente haya decretado la extincion de la condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es vélida siempre y cuando el nimero de identificacién y nombres, correspondan con el
documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo a lo establecido

en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las instalaciones
de la Policia Nacional mas cercanas.

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

Atencion administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pmy 2:00 pm
a 5:00 pm

Linea de atencion al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogota)

Resto del pals: 018000 910 112
E-mail: dijin.araic-atc@policia.gov.co

Portal Unico de

Republica Defensa Nacional Contratacion

Todos los derechos reservados.

https:l/antecedentes.policia.gov.co:7005NVebJudicial/formAntecedentes.xhtml ih
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fE2% poicia Nacional de Colombia

7 (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 01/09/2022 10:00:32 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1102355800 y Nombre: YORGUIN
FERNEY QUINTERO URIBE.

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 validacién No. 40786190 . La persona interesada podré verificar la autenticidad
del presente documento a través de la pagina web institucional digitando https://www.policia.gov.co, mend
ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta
consulta es valida siempre y cuando el niimero de cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda H B Imprimir

5159000

““3“%«"'5%&@%%%‘im‘“mﬁﬁm"W‘s"&»?’?@t&?ﬁ@%‘%i»'%\ TR
Policia Nacional de Colombia
Direccién General - Cra. 59 No. 26 - 21
Centro Administrativo Nacional {CAN) Bogotd D.C.

Linea de atencién: 018000-910112
‘&’Vﬁé‘é"’%g% S &\%ﬁf\ﬁg&‘ o

www_policia.gov.co

https://srvenpe.policia.gov.co/ PSC/frm_cnp_consulta.aspx 1M




NIT. 900,547.235-7

Carrera 7 N° 8 - 22 Piedecuesta, Santander - Colombia

CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL .

FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN — TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL

05 | 02 | 2021 PIEDECUESTA (SA'T'TANDER' COLOMBIA) EVALUACION MEDICO OCUPACIONAL DE INGRESO
pla |MES ANO " : .
. Ciudad -
DATDS DE LAEMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
PARTICULARES CONTADO . NO APLICA
Nombre de la empresa Empresa sn misién
DATOS DEL TRABAJADOR/ ASPIRANTE (Tipo d Documento da dentificacién GG, Codula do Clidadania, GE. Gadula da Extranesla, 1, Torjota o (dontdad, PT. Peseporta)
. Genero Edad Documento de ldentificacion
QUINTERO URIBE YQ_RGUIN FERNEY MASCULINO 32 ANOS CcC ‘ 1102355800
Apellidos y Nombres . Tipo | Nimero

Cargo
INGENIEROC AMBIENTAL

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL .
APTO (SIN PATOLOGIAS EVIDENTES; CUMPLE CON LOS CRITERIOS MEDICOS PARAEL

servaciones: NO APLICA . CARGQ)
E EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos) ‘ N/A

RESTRICCIONES LABORALES TIPO ' RECOMENDACIONES

SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA

El concepto de Aptitud se definié a partir de los siguientes examenes practicados:

EVALUACION MEDICO OCUPAGIONAL v/ ‘ ....................

RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES

USO DE EPP RABITOS SALUDABLES
PAUSAS ACTIVAS & HIGIENE POSTURAL | CONTROLDEPESO oo

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES
SEGUIR Y CUMPLIR CON LOS PROTOCOLOS DE BIOSEGURIDAD PARA COVID 19.

Consentimiento Informado del Asplrante o Trabajador: autofizo al doctor(a) abajo mencionado 3 realizar mi examen médico pcupaclonal registrado en este
documento. E) doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la paluraleza y proposito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el
propésilo, los beneficlos, [a interpretacion, las limitaciones, y riesgos del examen médico a parir de la asesoria brindada. Enfiendo que la realizacién de este
examen es voluntarla y que luve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquler momento. Fui informado de las medidas para proteger 1a
confidencialidad de mis resullados. Las respuesias dadas por mi en este examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las
personas © entidades contempladas en Ia legislacion vigente, ta informacién registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de
seguridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en Ia misma legislaci 6n, igualmente para que remitan la Historia Clinlca a la EPS ala
cual me encuentro actualmente afillado, Finalmente manifiesto que he lefdo vy comprendido perfectamente lo anterior y que todos los espaclos” en blanco han
sido completados entes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi consentimiento. .

1édico

Aspirante o Trabajador

Mildred Smith Tarazona §.

Especialista en Sal ] L

- . ud Qeunuet . :

D Rpc #07214 itnal Firmas \)h
: T tvomideor 8o o 3 o o s

4 1ARAZONA SOLRRG LD R sreis i Nombre: QUINTERO URIBE YORGUIN FERNEY
2220 L.S.0.: 2220 ‘ cc: 1102355800

Cra. 7 No. 8-22 Piedecuesta
Tel: 6913422 Cel: 314 418 8271

Impreso el 05/02/2021 a fas 10:12 a.m, I s
certisalua45@gmail.cor
.com
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POR LA CUAL SE OTORGA UNA LICENCIA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

EL SUSCRITO SECRETARIO DE SALUD DEPARTAMENTAL

En uso de sus facultades legales y en especial las conferidas en la Ley 1562 de 2012 y la Resoiucion 04502 de 2012y,

CONSIDERANDO

Que MILDRED SMITH TARAZONA SOLANO, identificado (a) con I1a cédula de Ciudadania No. 63494816,
ha solicitado licencia para la prestacion de Servicios en Seguridad y Salud en el trabajo ante la Secretaria de
Salud Depariamental de Santander.

Que de. conformidad con el articulo segundo de la Resolucion 04502 del 28 de Diciembre de 2012, el
peticionario ha presentado la documentacion requerida -para la expedicion de la Licencia en Salud
Ocupacional para la prestacion de servicios en Seguridad y Salud en el trabajo.

Que por lo antes expuesto, el Secretario de Salud Departamental.

ARTICULO 1:

ARTICULO 2

ARTICULO 3:

ARTICULO 4:

ARTICULO 5:

RESUELVE:

Otérguese LICENCIA PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS EN SEGURIDAD Y SALUD EN
EL TRABAJO A: MILDRED SMITH TARAZONA SOLANO. MEDICA Y CIRUJANA -
ESPECIALIZACION EN SALUD 0CUPACIONAL Y RIESGOS LABORALES identificado(a) con
la eédula de Ciudadania No. 63494816, en las areas de Medicina en Seguridad y Salud en el
trabajo, Investigacién en drea técnica, Investigacion del accidente de trabajo, Educacion,
Capacitacion, Disefio, Administracion y Ejecucion del Sistema de gestion de la Seguridad y
Salud en el Trabajo

La licencia de que trata el articulo anterior se concede par el {€rmino de Diez (10) afios
contados a partir de la fecha de expedicion de la presente resolucion.

Cuando se modifique las condiciones por la cual se otorgd esta licencia, en el término maximo
de un mes se debe informar a la Secretaria de Salud de Santander para la modificacion de la
misma.

Esta licencia es valida en todo el Territorio Nacional y tendré caracter personal e
Instransferible. .

Contra la presente Resolucion procede los recursos legales

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE,
Dado en Bucaramangz a los

03 WAR WA

JAVIER ALONSO VILLAMIZAR SUAREZ
Secretario de Salud Departamental

Etaboro: TEOFILO RINCOR X

VoEQ, ALEJANDRO LOZANO URIBE

:
Rewsé: YELITZA LILIBETH HERNAND;Z/

s9
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacién de Afiliados en la Base de Datos Unica de Afiliados al Sistema de Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE IDENTIFICACION cC
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1102355800
NOMBRES YORGUIN FERNEY
APELLIDOS QUINTERO URIBE
FECHA DE NACIMIENTO o e o
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO PIEDECUESTA
@atos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ACTIVO NUEQ”/\\ EPS | CONTRIBUTIVO | 01/09/2014 31/12/2999 COTIZANTE
e ogio2022 | Estacibnde | 192.16870.220

La informacién registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las Entidades en cumplimiento de la Resolucién 4622 de 2016.

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consuita, se aclara que la Fecha de Afiliacion Efectiva hace referencia a la fecha en la
cual inicia la afiliacion para el usuario, la cual fue reportada por la EPS o EQC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el
Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacion de Afiliacién, establece el término de la afiliacién a la entidad de
acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el afiliado
se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la informacion reportada a la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA, junto con el reporte
oportuno de las novedades para actualizar la BDUA, corresponde directamente a su fuente de informacién; en este caso de las EPS, EOC y
PS-S.

Esta informacion se debe utilizar por parte de las entidades y los prestadores de servicios de salud, como complemento al marco legal
y técnico definido y nunca como motivo para denegar ia prestacion de los servicios de salud a los usuarios.

Si usted encuentra una inconsistencia en la informacién publicada en ésta pagina, por favor remitase a la EPS en la cual se encuentre afiliado y
solicite la correccion de la informacion inconsistente sobre su afiliacion. Una vez realizada esta actividad, la EPS debe remitir la novedad
correspondiente a la ADRES, conforme lo establece la normatividad vigente.

IMPRIMIR CERRAR VENTANA

https:l/aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/ PageisespuestaConsulta.aspx?tokenld=zJ pvsBMq8wCF+2thv1tgXQ==

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=zJpvsBMq8wCF+2thv1tgXQ==
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SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

O

YORGUIN FERNEY QUINTERO URIBE, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.102.355.800, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 1 de Septiembre del 2022.

Cordialmente,

O

Gerencia de Clientes

,Q:

Tenga en cuenta:

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

cl
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DECLARACION SOBRE INEXISTENCIA DE INHABILIDADES, INCOMPATIBILIDADES, CONFLICTOS DE
INTERESES O PROHIBICIONES

Por medio de la presente declaro bajo la gravedad de juramento que no me encuentro incurso (a) en causal alguna de
inhabilidad, incompatibilidad, conflicto de intereses o prohibicion, general o especial, que me impida contratar con el
municipio de Piedecuesta.

Declaro que conozco y no me encuentro incurso (a) en ninguna de las situaciones siguientes:

INHABILIDADES, INCOMPATIBILIDADES Y PROHIBICIONES DE PERSONAS VINCULADAS CON CONCEJALES O
CON EL ALCALDE DEL MUNICIPIO DE PIEDECUESTA

PROHIBICION VINCULO ESTA PROHIBICION INCLUYE FUNDAMENTO
INHABILIDAD JURIDICO
NO  PUEDEN  SER - CONYUGE - ESPOSO (A) ART. 126 DE LA
CONTRATISTAS DIRECTOS - COMPANERO (A) | CONSTITUCION
NI INDIRECTOS DE LA - COMPARERO (A) PERMANENTE (UNION | NACIONAL
ALCALDIA . PERMANENTE LIBRE)
- PAPA
- PARIENTES EN - MAMA LEY 617 DE 2000.
CUARTO GRADO DE - PAPA O MAMA ADOPTANTE | ARTICULO 49,
CONSANGUINIDAD, - HUO(A) (MODIFICADO POR EL
SEGUNDO DE AFINIDAD - HUO (A) ADOPTIVO ARTICULO 1 DE LA LEY
Y PRIMERO CIVIL - HERMANO (A) 821  DE 2003,
- TIO@®) MODIFICADO A SU VEZ
- SOBRINO (A) POR EL ARTICULO 1
- PRIMO(A) DE LA LEY 1148 DE
- SUEGRO(A) 2007, MODIFICADO A
- CUNADO (A) SU VEZ POR EL
- HIASTRO (A) ARTICULO 1 DE LA LEY
- NIETO(A) 1296 DE 2009)
- BISNIETO (A)
- TATARANIETO (A)
- ABUELO(A)
- BISABUELO (A)
- TATARABUELO (A)
- ABUELO O NIETO DEL
ESPOSO (A) O COMPANERO
(A) PERMANENTE

INCOMPATIBILIDADES DE PERSONAS VINCULADAS CON SERVIDORES PUBLICOS DEL NIVEL DIRECTIVO O ASESOR DE LA ALCALDIA
(SECRETARIOS (AS) DE DESPACHO, GERENTE INDERPIEDECUESTA, JEFE OFICINA MEDIO AMBIENTE, JEFE OFICINA JURIDICA O
JEFE OFICINA DE PLANEACION, ASESOR AREA PROYECTOS, ASESOR AREA DE COMUNICACIONES, ASESOR AREA JURIDICA DEL
DESPACHO DEL ALCALDE) Y PERSONAS QUE EJERZAN JEFE CONTROL INTERNO O CONTROL FISCAL

VINCULO ESTA PROHIBICION INCLUYE FUNDAMENTO
JURIDICO
INCOMPATIBILIDAD
NO PUEDEN SER - CONYUGE - ESPOSO(A) LEY 80 DE 1993 ART. 8
CONTRATISTAS DE LA - COMPANERO )
ALCALDIA - COMPARNERO (A) PERMANENTE  (UNION
PERMANENTE LIBRE)
- PAPA
- PARIENTES EN - MAMA
SEGUNDO GRADO DE - ABUELO(A)




O

CONSANGUINIDAD, - NETO(A)
SEGUNDO DE AFINIDAD - PAPA O MAMA
Y PRIMERO CIVIL ADOPTANTE

- HJO(A)

- HIJO (A) ADOPTIVO

- HERMANO (A)

- SUEGRO (A)

- CUNADO (A)

- HUASTRO (A)

- ABUELO O NIETO DEL
ESPOSO () O
COMPARERO )
PERMANENTE

Quienes fueron miembros de la junta o consejo directivo o servidores publicos de

LEY 80 DE 1993

electoral, quienes no podran celebrar contratos con las entidades piblicas, incluso
descentralizadas, del respectivo nivel administrativo para el cual fue elegido el
candidato.

La inhabilidad se extendera por todo el periodo para el cual el candidato fue
elegido. Esta causal también operara para las personas que se encuentren dentro
del segundo grado de consanguinidad, segundo de afinidad, o primero civil de la
persona que ha financiado la campana politica.

Esta inhabilidad comprendera también a las personas juridicas en las cuales el
representante legal, los miembros de junta directiva o cualquiera de sus sacios
controlantes hayan financiado directamente o por interpuesta persona campafias
politicas a la alcaldia.

LA INHABILIDAD CONTEMPLADA EN ESTA NORMA NO SE APLICARA
RESPECTO DE LOS CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESIONALES.

INCOMPATIBILIDAD EX | la entidad contratante. Esta incompatibilidad solo comprende a quienes | ART. 8
SERVIDORES PUBLICOS CON LA | desempefiaron funciones en los niveles directivo, asesor o gjecutivo y se extiende
PROPIA ENTIDAD por ¢l término de un (1) afio, contado a partir de la fecha del retiro.

Directa o indirectamente las personas que hayan ejercido cargos en el nivel | LEY 1474 DE 2011
INHABILIDAD EX SERVIDORES | directivo en entidades del Estado y las sociedades en las cuales estos hagan parte | ART. 4
PUBLICOS CON EL ESTADO 0 estén vinculados a cualquier titulo, durante los dos (2) afios siguientes al retiro

del ejercicio del cargo plblico, cuando el objeto que desarrollen tenga relacion con

el sector al cual prestaron sus servicios.

LEY 1778 DE 2016

INHABILIDAD PARA CONTRATAR | Las personas naturales o juridicas que hayan financiado campafias politicas a fa | ART. 33
DE QUIENES FINANCIEN | alcaldia, con aportes superiores al dos por ciento (2.0%) de las sumas méaximas a
CAMPANAS POLITICAS invertir por los candidatos en las campafias electorales en cada circunscripcion

En constancia firmo bajo la gravedad de juramento, alos 4. %{?,(\A‘{.QM b p 2022

NOMBRE DEL DECLARANTE

Norgquin terney Quinkero Vrbe

NUMERO DE CEDULA DEL DECLARANTE

A440235S800 do PTA

FIRMA DEL DECLARANTE

Hig
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MUNICIPIO DE PIEDECUESTA

AUTORIZACION CONSULTA INHABILIDADES
POR DELITOS SEXUALES CONTRA NINOS,
NINAS Y ADOLESCENTES

Cédigo: F-GA-114

Version: 0.0

Pagina 1 de 1

El(la) suscrito(a) Nargoia Yerney Quinko Oabe  identificada con C.C./ C.E./P.P No.

4102355800 expedida en
e inequivocamente, y exclusivamente para los fines y en los términos sefialados en la Ley 1918 de
2018 reglamentada por el Decreto 753 de 2019, al MUNICIPIO DE PIEDECUESTA, con NIT.
890205393-6, 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 eventual vinculacion laboral, contractual o legal y reglamentaria
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,

P e decveta

, autorizo libre, expresa

manifestando que he sido informado(a) de forma clara y suficiente de los fines de su tratamiento.

Se suscribe en la ciudad de  Piedecuesta, eldia &1 Se@iﬂ‘ﬁb( e L2

Firma l@@ﬁ M
<<

Nombre '\

Q r4oin T*emeq\ Qouintere Onke

Cédula 1102355800 do PTA

Cédigo F-GA-114

Version: 0.0

Paginaldel

Elaboré: Secretaria General de las TIC— Area de Contratacién

Revisé: Area de Contratacion

Aprobé: SIG

COPIA CONTROLADA
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1/9/22, 8:55

Consulta de Inhabilidades

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 09:03:25 horas del 01/09/2022, el ciudadano identificado con cédula de ciudadania No. 1102355800,

NO REGISTRA INHABILIDAD

La presente consulta se tendrd en consideracion por la entidad o empresa alcaldia de piedecuesta, con NIT 123456789-
0y su utilizacién es exclusivamente dentro del proceso de seleccién al cargo, oficio o profesion, en cumplimiento de la
Ley 1918 del 12/07/2018 “por medio de la cual se establece el régimen de inhabilidades a quienes hayan sido
condenados por delitos sexuales cometidos contra menores, se crea el registro de inhabilidades y se dictan otras
disposiciones”y su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio def cual se reglamenta la Ley 1918 de 2018,
con observancia de las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas normatividad rectora frente al

tratamiento de datos.
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Q Direccion: Avenida El Dorado # 75 - 25 barric Modelia, Bogota D.C.

L, Teléfonos: 515 97 00 ext. 30552 (Bogota D.C.) | 01 8000 112 712 (resto del pais)
¥ Correo: dijin.araic-atc@policia.gov.co

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

@ Instagram: /dijinpolicia
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