FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

ENTIDAD RECEPTORA

Libertod y Orden

(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
Lasso Villanueva Nelson
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEX0 NACIONALIDAD PAls
cc: Pce pas (O No. gaizaese FOM® |cou ® ETRavERO () coLowsia
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE ® NUMERO 10467 D.M. 38
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
E
ECHA oA [12]ues [o4]aro [ 1se6 |
PAIS COLOMBIA PAls COLOMBIA DEPTO  TOLIMA
DEPTO TOLIMA MUNICIPIO ESPINAL
MUNICIPIO ESPINAL TELEFONO EMAIL nelsonlavi@hotmail.com

2 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 SUPERIOR (PREGRADO Y POS TGRADO)
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 (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

MODALIDAD No. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS OBTENIDO PROFESIONAL
St NO MES ARO
PREGRADO 10 X ADMINISTRACION FINANCIERA 12 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
IDIOMA

R B MB R B MB R B | MB

3 EXPERIENCIA LABORAL

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




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

EMPLEO O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LOURDES - ATACO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA ATACO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
2240088 Dia | 16 | Mes| o4 | ano | 201 Dia | [ wes | | ano |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ASESOR ADMINISTRACION Y GERENCIA CARRERA 5 - No. 4-30

EMPLEO O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pals
HOSPITAL REGIONAL LA CANDELARIA -PURIFICACION X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA PURIFICACION
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
2280060 Dia | o1 | mes| o5 | ano | 2020 Dia | | wes | | ano |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ASESOR ADMINISTRACION GERENCIA CARRERA 9 - CALLE 7 ESQUINA

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD puBLICA | PRivADA | Pals
HOSPITAL SAN ROQUE E.S.E. DE ALVARADO TOLIMA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA ALVARADO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
2820143 Dia| 01 | Mes| o8 | 450 | 2002 Dia | 30 | mes| o0s [ ano | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ASESOR ADMINISTRACION GERENCIA CALLE 4 - NUMERO 4-52
EMPLEG O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
HOSPITAL SAN ROQUE - COYAIMA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TOLIMA COYAIMA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
2278014 pia | o1 ] Mes | o4 | Ao [ 2009 ia | 31 [ Mes| 12 | 4o | 2017
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ASESOR ADMINISTRACION Y GERENCIA CALLE 4 - NUMERO 2-05

4 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO

FECHA DE RETIRO

Dia: ] }\des.' I kﬁo: |

Dia: I IMss:l l Afio: I

AREA DE CONOCIMIENTO

NIVEL EDUCATIVO

DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

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 12 9

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 0

TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 12 9

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI __ NO _“ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL

ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS 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

ORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento

&/ﬂ/

FIRMA DEL SEHVWUCO O CONTRATISTA

/il

/)

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 No. 018000917770 PAGINA WEB: www funclonpublica.gov.co
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Ministerio de Salud Beneficencia de Cundinamarca

Centro de Nanﬁ&a en Administracion de Salud

CERTIFICA:

NELSON LASSO VILLANUEVA

Asisti¢ y dprobd el Curso de Auxiliar de Administracion Financiera

Realizado del 6 de Febreroal 14 de Junio de 1991
Intensidad horaria: 660 horas

Lfuten’

Director Jgfe de Departamento
Bogotd, D.E, Colombia 14 de Junio de 1991 008938




ACESI 5 f | <

ACCIN 2o Asociacién Colomblana » AESETOL < Fundasuperior
5 l’ ” ' L e , A ROS FUNDACION SUPERIOR PARA EL DESARROLLO INTEGRAL

La Asociacién Colombiana de Empresas Sociales del Estado y Hospitales Publicos ACESI, en convenio con la Asociacion
de Empresas Sociales del Estado del Tolima AESETOL y la Fundacién Superior para el Desarrollo Integral, FUNDASUPERIOR:

CERTIFICAN QUE:

NELSON LASSO VILLANVEYVA

C.C. No. 93.123.452

Particip6 en el:
Seminario Taller.

CAMBIOS EN EL MODELO DE PRESTACION
DE SERVICIOS DE SALUD

Realizado en Ibagué, los dias 7 y 8 de abril de 2011, con una intensidad de dieciséis (16) horas académicas.
Firmado en la ciudad de Ibagué, a los once (11) dias del mes de abril de 20

Dra. OLGA LUCIA ZULUAGA RODRIGUEZ

ACESI

.zmuﬁ% PINEDA
FUNDASUPERIOR




nozmmmwo
NACIONAL DE
CONTABILIDAD
PUBLICA

Medellin - Colombia Qestibn,

competitividad y
10, 11 y 12 de Jutio de 2013 desarrolio

LA CONTADURIA GENERAL DE LA NACION DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA

Certifica que

'NELSON LASSO VILLANUEVA

Particip6 en calidad de

ASISTENTE

en el

VIl Congreso Nacional de Contabilidad Publica
Contabilidad del sector publico: Gestiéon, competitividad y desarrollo

Celebrado en la ciudad de Medellin, los dias 10, 11 y 12 de julio de 2013,
con una intensidad de 20 horas.

~
Pedfo Luis Bohérquez Bamirez *a ()] (R Taaag
Contador General de la Nacion CONTADURIA

GINERAL DE LA NACION

. | %m




La Contaduria General de la Nacion
Certifica que:

Nelson Lasso Villanueva
93123452

Participé en el foro “Regulaciéon Contable Publica

Hacia Estandares Internacionales NIIF - NICSP

Realizado en la ciudad de Bogota, los dias 6 y 7 de
Diciembre de 2012, con una intensidad horaria de 18 horas.

rd

} \
P£dro Luis Bohdrquez ﬁmww

CONTADOR GENERAL DE LA NACION

PROSPERIDAD
¥PARA TODOS

CONTADURIA

GENERAL DE LA NACION




VI SEMINARIO TALLER

Vi

Ay L V CONTRATACION
- de Empresas Sociales del n -UNI DASUPERIOR m>_|CD

A CE S| Estado y Hospitales Piiblicos __im@_.m_ Group S.A.S.

Bogota D.C.
6Y 7 de Febrero de 2014

La Asociacion Colombiana de Empresas Sociales del Estado y Hospitales Publicos ACES|,
. y Fundasuperior Integral Group
Certifican que:

ZumOZ LASSO VILLANUEVA

C.C. No. 93.123.452

Particip6 en el:
VI Seminario Taller
CONTRATACION DE SERVICIOS DE SALUD

Realizado en la ciudad de Bogota, los dias 6 y 7 de Febrero del 2014, con una intensidad de dieciséis (16) horas académicas.
Firmado en la ciudad de Bogota D.C, a los Siete (7) dias del mes de Febrero de 2014,

Y

OLGA LUCIAZULUAGAR zmrﬁw&ﬁ_@&ww_ﬂv&
Directora Ejecutiva ACESI. Gerente'Fundasuperior S
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Fundasuperior

FUNDACION SUPERIOR PARA EL DESARROLLO INTEGRAL

La Fundacion Superior para el Desarrollo Integral, FUNDASUPERIOR, Resolucién No. 501 de 1998,

| CERTIFICA QUE:
NELSON LASSO VILLANUEY A

C.C. No. 93.123.452

_ PARTICIPO EN EL:
SEMINARIO TALLER NACIONAL

INSCRIPCION AUTOMATICA Y EVALUACION DEL
DESEMPENO EN CARRERA ADMINISTRATIVA

Realizado en la ciudad de Bogotd DC, los dias 24 y 25 de abril de 2009, con una intensidad de dieciséis (16) horas académicas.
Firmado en la ciudad de Bogotd DC, a los veinticinco (25) dias del mes de abril de 2009.

= rd A
r. NELSONBARIO CRHZ PINEDA
Director dé €apacitacion

Dr. REINALEO ame\m_._"oz&
Director Ejecutivo

http://www.fundasuperior.com




CONGRESO RACIONAL
<_ e
| PUBLICA

:.S_iou.;i!.gis\.xaii 15 AMOS DE LA Gl

N%.,.

LA CONTADURIA GENERAL DE LA NACION DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA

Certifica que:
NELSON LASSO VILLANUEVA

Asistio al VII Congreso Nacional de Contabilidad Ptblica

“Avances y Perspectivas de la Contabilidad Piblica en Colombia”

Celebrado en la ciudad de Bogota, D.C., los dias 25, 26 y 27 de julio de 2011, con una intensidad de 16 horas.

S

. Pedro Luis Bohérquez Refirez

Contador General de la Nacién




FOROS MUNICIPALES ARCOS E.U.

DIRECCION ACADEMICA

CERTIFICADO DE ASISTENCIA

AL SEMINARIO SOBRE
PRESUPUESTO PUBLICO DEL 2001 CON AJUSTE FISCAL, PLAN FINANCIERO Y PREPARACION DEL PAG

EN LAS ENTIDADES TERRITORIALES AL FINALIZAR UN PERIODO DE GOBIERNO
(BOGOTAD.C.: 28,2930 DE SEPTIEMBRE DEL 2000)

OTORGADO A:

NELSON LASSO VILLANUEVA

C.C.93.123.452

POR SU PARTICIPACION EN EL DESARROLLO ACADEMICO PROGRAMADO,

CON UNA DURACION DE DIECIOCHO (18) HORAS
(F1109, EXPEDIDO EL 30 DE SEPTIEMBRE DEL 2000)




REPUBLICA DE COLOMBIA

CONTADURIA

GENERAL DE LA NACION

Certifica Que:

NELSON LASSO VILLANUEVA

Asisti6 al Seminario Taller “Actualizacion en el Régimen de Contabilidad Piblica”
Celebrado en la ciudad de 16agué, los dias 08 y 09 de noviembre de 2011, con una intensidad de 16 horas.

N/

PEDRO LUIS BOHORQUEZ RAMIREZ
Contador General de la Nacion




REPUBLICA DE COLOMBIA

CONTADURIA

GENERAL DE LA NACION
Certifica Que

Asistio al Seminario - Taller
SANEAMIENTO CONTABLE

Celebrado en la ciudad de Ibague, el dia 11 de julio de 2003,
con una intensidad de 9 horas

(et

JAIRO ALBERTO CANO PABON
CONTADOR GENERAL DE LA NACION

a Mo_ m. fi » u e B W z :
W Td% 44 .:..z e % A A8 2 R
e i Fw.l . un _. e R Akt Tk e Lratten .ﬂ ..N g
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7

ViIGILADO Supersalud

\eEh HOSPITAL

HOSPITAL SAN ROQUE
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
iUnides Pox la Salud de Coyaima! NIT 890 704 495 3

.SAN ROQUE

# LES.E. NIVEL1 COYAIMA - TOLIMA

EL SUSCRITO GERENTE

CERTIFICA

Que, el Senor NELSON LASSO VILLANUEVA, identificado con CC
93.123.452 de Espinal Tolima, prestd servicios al Hospital mediante la
modalidad de Contrato de Prestacién de Servicios durante el tiempo
comprendido del 1 de abril de 2009 al 31 de diciembre de 2017
desempenando actividades con Asesor de Control Interno.

Que, las actividades contratadas correspondieron a:

Apoyar la Planeacion y organizacion de la verificacion y evaluacion
de la coordinacion del sistema institucional de control interno.

Participar en el Comité Institucional de Gestidon y Desempeno de la
Entidad, a tfitulo de invitado.

Apoyar a la Empresa en el proceso de planeacion y coordinar las
actividades pertinentes.

Coordinar el proceso de elaboracién y evaluacion de los proyectos y
programas que materializan los planes.

Apoyar la gestion para recopilar, ajustar y articular conjuntamente con
la gerencia, los planes operativos de cada unidad en el Plan
Operativo General de la Empresa.

Prestar asesoria para realizar conjuntamente con las dreas de apoyo
administrativa logistico y de atencién al usuario, el desarrollo rutinario
de actividades, asi como preparar informe de gestion del Hospital.

Participar activamente en el sistema de mejoramiento institucional y la
elaboracién y el cumplimiento del POA anual de su competencia.

“UNIDOS POR LA SALUD DE COYAIMA”
Calle 4 No. 2-05 Tel. (8) 227 80 14 - Telefax. (8) 227 80 34
Cel. 317 648 8462 - Cel. Urgencia 317 648 8463

E-mail. hospital@hospitalsanroque-coyaima-tolima.gov.co
Pagina Web. www.hospital-coyaima-tolima.gov.co

COYAIMA - TOLIMA - COLOMBIA



HOSPITAL SAN ROQUE
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
NIT 890 704 495 3

iUnides Peox la Salud de Coyaima!

7

ViIGILADO Supersalud

Apoyar a la administracion para verificar que los controles definidos
por los procesos y actividades de la Organizacién se cumplan por los
responsables de la ejecucion.

Apoyar y readlizar observaciones en la verificacion de los controles
asociados con todas y cada una de las actividades de la
Organizacién, para que estén adecuadamente definidos, sean
apropiados y se mejore permanentemente de acuerdo con la
evolucion de la Entidad.

Prestar apoyo para fomentar en toda la Organizacion, la formacién
de una cultura de Autocontrol, que contribuya al mejoramiento
continuo en el cumplimiento de Ia Misiéon Institucional.

Servir de Apoyo a los Directivos en el proceso de toma de decisiones
a fin de que se obtengan los resultados esperados.

Participar en comités institucionales que propendan por la evaluacion
del impacto de los servicios prestados por el drea de influencia,
conocer e interpretar sus resultados.

Apoyar la verificacion de los procesos relacionados con el manejo de
los recursos, bienes y los sistemas de informacion del Hospital y
recomendar los correctivos que sean necesarios.

Hacer las recomendaciones a la Gerencia para distribuir el frabajo y
asignarlas responsabilidades concretas a los grupos internos de
trabajo, de acuerdo con la planta de personal y las necesidades de
cada dependencia.

Participar como invitado en el comité de sostenibilidad contable para
revisar y evaluar la solidez y razonabilidad de los controles contables,
financieros, administrativos, operativos, técnicos y de sistemas
computarizados.

Participar en el diseno e implementacién del sistema de evaluacién y
rendicion de cuentas de la Empresa.

Promover la cultura de la humanizacidn de los procesos vy
procedimientos asignados, con respeto a la dignidad humana tanto
de los clientes infernos como externos.

“UNIDOS POR LA SALUD DE COYAIMA”
Calle 4 No. 2-05 Tel. (8) 227 80 14 - Telefax. (8) 227 80 34
Cel. 317 648 8462 - Cel. Urgencia 317 648 8463

E-mail. hospital@hospitalsanroque-coyaima-tolima.gov.co
Pagina Web. www.hospital-coyaima-tolima.gov.co

COYAIMA - TOLIMA - COLOMBIA



&
Eh HOSPITAL

HOSPITAL SAN ROQUE
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
NIT 890 704 495 3

iUnides Peox la Salud de Coyaima!

[

ViIGILADO Supersalud

Mantener permanentemente informados a los directivos acerca del
estado del control interno dentro de la entidad, dando cuenta de las
debilidades detectadas y de las fallas en su cumplimiento.

Se expide para anexar a Hoja de Vida del Contratista en Coyaima Tolima a

18 de enero de 2018.
\
pAQ (ﬁDdg

JOSE ANYONIO SOLER GIRALDO
Gerente

“UNIDOS POR LA SALUD DE COYAIMA”
Calle 4 No. 2-05 Tel. (8) 227 80 14 - Telefax. (8) 227 80 34
Cel. 317 648 8462 - Cel. Urgencia 317 648 8463

E-mail. hospital@hospitalsanroque-coyaima-tolima.gov.co
Pagina Web. www.hospital-coyaima-tolima.gov.co
COYAIMA - TOLIMA - COLOMBIA
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HOSPITAL NUES TRA SENORA DE LOURDES
EMPRESA SOCIAL DELESTADO
NIT.890.703.266 - 9

LA SUSCRITA GERENTE
CERTIFICA

Que, el Sefior NELSON LASSO VILLANUEVA, identificado con CC 93.123.452 de
Espinal Tolima, presta servicios al Hospital como Asesor de Control Interno,
mediante la modalidad de Contrato de Prestacion de Servicios, desde el dia 16 de
abril de 2016 a la fecha y con contrato suscrito hasta el dia 31 de diciembre de
2022 y desarrollando las siguientes actividades:

1. Ejecutar actividades tendientes al fortalecimiento y funcionamiento de las
tareas relacionadas con el control interno del hospital.

2. Prestar asesoria en temas relacionados con manejo y ejecucion
presupuestal.

3. Participar en reuniones y actividades relacionadas con procesos de tipo
administrativo en las distintas areas del hospital.

4. Propiciar ambientes de trabajo a partir de mecanismos de autocontrol
impulsando este tema en todas las tareas que se realicen con el personal
del hospital Nuestra Sefora de Lourdes.

Se expide para anexar a Hoja de Vida.

Dada en Ataco Tolima a 31 de mayo de 2022.

900'\0 Maﬂm A

SONIA ALDANA JIMENEZ
Gerente

Muestro compromiso es la salud de Ataco!l!

Carrera 5 N 4 39 Tel (8) 2240088 - 2240330
Cel Urgencias Sede Principal 315 887 26 25
Cel Centro Salud Santiago Perez 315 852 238 41
E-mail: administacion@ hospital-ataco-tolima.gov.co
Pagina: www_hospital-ataco-tolima.gov.co
Ataco - Tolima



NUEVO HOSPITAL LA CANDELARIA E.S.E N H' C

PURIFICACION - TOLIMA
NIT. 890.701.353-2

PURIFICACION - TOLIMA

LA SUSCRITA GERENTE

CERTIFICA

Que, el Sefior NELSON LASSO VILLANUEVA, identificado con CC 93.123.452 de Espinal
Tolima presta servicios al Hospital, como Asesor administrativo y financiero, mediante la
modalidad de contrato de prestacion de servicios desde el dia 1 de mayo de 2020 y con
documento contractual firmado hasta el 31 de diciembre de 2022, desarrollando las
siguientes actividades:

1.

Apoyar la gestion para aplicar acciones de Planeacién, ejecucion, evaluacion y
retroalimentacion de actividades en procura de alcanzar las metas definidas en el
Plan de Gestion “La salud del Suroriente, nos une” del periodo gerencial 2020-2023.
Participar en el seguimiento y la retroalimentacion de planes del afo 2021 que
fueron construidos en las distintas areas de apoyo del Hospital.

Apoyar la gestion para la redefinicion de actividades en las dependencias
administrativas, en cuanto sea menester.

Participar en reuniones de comités de analisis del area administrativa con el fin de
planear acciones de mejora en los procesos, en cuanto sea necesario.

Apoyar la gestion para la elaboracién de plan operativo anual articulado con el plan
de gestién 2020-2023; definir y atender mediciones de indicadores por cada
dependencia administrativa; y apoyo, en lo administrativo, a las dependencias
técnicas y/o de prestacion e servicios para el cumplimiento de las metas.

Participar y apoyar la gestion para el analisis de datos administrativos y financieros,
previo a los envios a organismos de control y vigilancia.

Apoyar el seguimiento a las acciones planeados y atender las recomendaciones del
area de control interno, y organismos de control y vigilancia externos, con el objeto
de retroalimentar los procesos y corregir desviaciones que se puedan presentar.
Otras que correspondan con el objeto contractual y la gestién administrativa del
Hospital.

Se expide como soporte para Hoja de vida.

Purificacion Tolima, abril 30 de 2022.

o

DIANA MARCELA ZAMBRANO DIAZ
Gerente

“La Salud del Suroriente, nos Une” Estrategi
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NIT 809.003.541-1
ALVARADO - TOLIMA

_$ OSPITAL “"SAN ROQUE" E.S.E.

LA SUSCRITA PROFESIONAL UNIVERSITARIO
CERTIFICA

Que, el Senor NELSON LASSO VILLANUEVA identificado con CC 93.123.452, presto
sus servicios al Hospital mediante la modalidad de Contrato de Prestacion de Servicios para
la ejecucion de actividades de Asesor Administrativo y Financiero durante el tiempo
comprendido del 1 de junio de 2002 al 30 de abril de 2022 desarrollando las siguientes
actividades:

1. Asesoria en informacion y procesos presupuestales del hospital.

2. Elaboracion y presentacion de la informacion presupuestal del Hospital ante la Junta
Directiva y los entes de control territorial departamental y Nacional.

3. Proporcionar un servicio oportuno de alta calidad profesional y técnica que ayude a la
administracion en la toma de decisiones.

4. Participar en comités institucionales relacionados con Garantia de la Calidad y gestion
administrativa.

Se expide para complementar documentacioén de Hoja de Vida.

Dada en Alvarado Tolima a 30 de Abril de 2020.

MARIA LEYLA BOCANEGRA RODRIGUEZ

Cl4 4-52 Tel. 098 2 82 02 38 — Fax 098 2 82 01 43 Email hsanroguealvarado@yahoo.es
|} Cuidamos la alud Hvaradense!







POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)770

0) C

7212489984(802

14837829152

001483782915 2

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV

12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

9 3 1 2 3 4 5 2 2 Impuestos y Aduanas de Ibagué 9
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 93123452 19661204
— £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Tolima 773 | Espinal 2 6 8
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
LASSO VILLANUEVA NELSON
35. Razén social
36. Nombre comercial '37. Sigie
VNN
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Tolima 7 3 | Espinal 2 6 8
41. Direccion principal
MZ K CA 6 BRR LAS PALMERAS
42. Correo electrénico nelsonlavi@hotmail.com
43. Codigo postal 44. Teléfore 31649 40 3 4 3|45. Teléfono 2
CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codlige 49. Pechavinicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
[7020[[2006,01,02[|[6 92 0]]2006,00 2 | | | |2 41 9]
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N [ I O O I
53. Codlgo|4 9| | | | | | N |
49 - No responsable de IVA
Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

SI|:| NO

59. Anexos

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

61. Fec

ha |2022-07-14/15:53:43 |

sancionatorios o de suspension, segun el caso.
Paréagrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante:

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), deberad ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos

Firma autorizada:

984. Nombre

985. Cargo CONTRIBUYENTE

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

LASSO VILLANUEVA NELSON

Fecha generacion documento PDF: 14-07-2022 03:54:02PM



