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LISTA DE CHEQUEQ PARA INGRESO PERSONA VERSION: 06

NATURAL ASISTENCIAL FECHA DE ULTIMA

REVISION: 7fogf2023
FAGINA1de1

En cumplimiento de las disposiciones de la Ley 1581 de 2012 que desarrolla el derecho de habeas data, YO,
NELLY MARIA NAVARRO SANTIAGO |dentificado con Cédula No.

36.642 776 y Profesion ENFERMERA AUTORIZO que el
HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE ESE (HUJMB) en calidad de Respansable del Tratamiento de
datos pueda VERIFICAR, ALMACENAR, ARCHIVAR, COPIAR, ANALIZAR, USAR y CONSULTAR los datos que se sefialan a

continuacidn. Estos datos seran recolectados por el HUIMB con fines de caontratacion.

FIRMA: “I“‘-‘ llomfl'ﬂ Q.

LISTADO DOCUMENTOS PERSONAL ASISTENCIAL - OPS, ENTREGADOS EN EL SIGUIENTE ORDEN: Sl N/A
i Estudiu de Necesidad y Oportunidad
2 |Cedula de Ciudadania
3 [regstro Fmveednres Fersona Natural -

Disponible en: hitps

AL S LS AU I LI LS E I

5 a[:-turE de Pantalla - Usuario E.EEDF !I {Pﬂﬂtﬂllﬂﬂ}
6 [Propuesta de Servicias (Mes Actual)
7 |Libreta Militar (Hombres menores de 50 afios)

8 ‘Lice ncia de Conduccidn- ACTIVA (CONDUCTOR DE AMBULANCIA)

9 [RUT - Registro Unica Tributaria (Afo 2023)

10|Haoja de Vida — Funcion pablica (SIGEP 11) Mﬂﬁ:ﬂdﬂ Mes Aﬂuﬂﬁ'

11|Copia de Soportes académicos de estudios udios y actas de grado (Bachiller, Universitarios y Especializados)

ertificado de antecedentes ETICO PROFESIONAL - Médicos, Bacteridlogo, Psicologo y Enfermera (fechal

- Mes Actual).

13 onvalidacion de TI'ELIIID (Médicos Generales y Especialistas) — Certificado Emitido por el Ministerio de|
ucacién Naciona _ )

14|Resolucidn dEDEI'I‘.El"F‘I-EﬂtEI para ejercer profesian - (Personal Asistencial)

15|Tarjeta Profesional

16|RETHUS (Personal Asistenclal en general)

q7|PGliza de responsabilidad civil de clinicas y hospitales desde $250.000.000 millones de pesos. (Médicos W

pecialistas)
ursn Gufa de Atencion Integral en Salud para Victimas de Viclencia Sexual, Ley 1146 de 2007 (Personal

18

ﬂEurtlﬁcadn de curso SOPORTE VITAL BASICO - Auxiliares de enfermeria, Auxiliar camillero, ['ﬂwnin no
perior a DOS (02) afios).
mEEﬂlﬁcadn de curso SOPORTE VITAL AVANZADO Enfermeras y Médicas, (Vigencla no Superior a DOS (02)

21|Curso Apoyo Vital Avanzado Pediatrico - PALS (Pediatras] (Vigencia no Superior a DOS (02) afios).
polcursc de Reanimacion Cardiopulmonar Neonatal — NALS (Neanatélogo) (Vigencla no Superior a DOS (02)|
fios).
_23|Certiﬁcadn de Cursao de CUIDADOS INTENSIVOS (Personal Asistencial del area de UCI, excepto Especialistas)
24 onstancia de Asistencia en las acciones de formacion continua en el MANEJO DEL DOLOR Y CUIDADOS|
ALIATIVOS - Médicos Generales y Especialistas del drea de UCI y Hospitalizacion.
onstancia de Asistencia en las acciones de farmacion continua para la GESTION DEL DUELO (Personall
sistencial del area de Atencion del Parto, UCI Adulto, Pediatria ¥ Neonatal)
26 ertificacion vigente de aprobacion de la evaluacion de competencias Esenciales para el CUIDADO DEL
NANTE (Médicos Generales y Especialistas de las areas de Hospitalizacidn, UCI, Urgencias y Cirugias.
27 nstancia de Asistencia en 1as acciones de formacion continua en |a atencon a personas VIGTIMAS DE ATAQUE CON
E“.ENTEB QUIMICOS (Fersonal Asistencial del drea de Ungenclas y Transporte Asistencial).

EEE urso de PRIMEROS AUXILIOS (Conductores de Ambulancia), (Vigencla no Superior a DOS (02) afios).

25

Examen Pre-Ocupacional (Decreto 0723 de 2013) Cap. 5, parrafo 2 — Examenes medicos Segun|

rocedimiento de evaluaciones médicas ocupacionales. (Vigencia no superior a TRES (03) afios)
ﬁlﬁnpnrﬁe de experiencia laboral.
ﬁeg'ts.tm

Deudores  Alimentarios  Morosos.  REDAM  Dispanible  er|

31 s
EEIV'acunas {HEFA11TIE B] {tucln E| persnnai EIE!EtEI'IEIEI]

Formato DEH.AFW.‘HE BlEH‘ "f HEHT#"I" HEGBTHG DE CONFLICTO DE INTERES — Diligenciar en la pagina web

" i mmnm[ﬂﬂnﬁu] L i}
34[Certificacion de afiliacion al sistema de Seguridad Social en Salud (INDEPENDIENTE - Mes Actual)
35[Certificacion de afiliacion al sistema de Seguridad en Pensidn (INDEPENDIENTE - Mes Actual)

Natural.  Dispanible  en:  hitpsy//hulmb.gov.co/gestion-
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& Pantalla Principal

Ingrese numero de identificacion

varmcar Ragistro

Has buscado el nimero de identificacion: 36542776

Resultados encontrados:

Mo. Primer Segundo Primer
# Documento Apellido Apellido Mombre

1 36542776 NAVARRO SANTIAGO MNELLY

Segundo
Mombre

MARIA

Fecha v Hora
de Registro

2022-03-05,
2:17 pm

& Adaptado para el Hospital Universitario Julio Méndez Barreneche 2023.

1M1
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CODIGO: GJC1BF
VERSION: 02
FECHA DE ULTIMA

HJVB CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSULTA EN BASE DE DATOS

REVISION: 07/09/2023
PAGINA 1 de 1

Julio Méndez
BARRENECHE

El (la) suscrito(a) NELLY MARIA NAVARRO SANTIAGO identificado con

C.C./C.E./P.P No. _36.542.776 expedida en _SANTAMARTA _  autorizo libre,
expresa e inequivocamente, y exclusivamente para los fines y en los términos senalados en
la Ley 1918 de 2018 reglamentada por el Decreto 753 de 2019, a la E.S.E. HOSPITAL
UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE, a consultar mis datos personales en las
siguientes bases de datos (Certificado de Antecedentes Fiscales - Contraloria General de la
Republica, Certificado de Antecedentes Disciplinarios - Procuraduria General de la Nacion,
Consulta de Antecedentes Judiciales - Ministerio de Defensa (Policia Nacional) - Consulta de
Inhabllidades Delitos sexuales cometidos contra menores de 18 aifios.
Ley 1918 de 2018 - Ministerio de Defensa (Policia Nacional)), de manera previa a mi
eventual vinculacion laboral, contractual o legal y reglamentaria y, de llegarse a formalizar,
cada tres (3) 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 proteccidon de datos personales, en
especial la Ley 1581 de 2012, el Decreto 1074 de 2015 y la Politica de Tratamiento de
Datos Personales publicada en www.hujmb.gov.co, manifestando que he sido informado(a)
de forma clara y suficiente de los fines de su tratamiento.

Se suscribe en 1a ciudad de Santa Marta, eldia 02 del mes de diciembre de 2023.

Firma "I‘.“\-‘R_Mﬂﬂ 5_.
Nombre NELLY MARI NAVARRO SANTIAGO

Cédula 36.542.226
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Santa Marta 2 de diciembre de 2023

Doctor

GERMAN GAVIRIA VARGAS MOSQUERA

Gerente

E.5.E Hospital Universitario Julio Méndez Barreneche
L. C.

Cordial saludo,

A solicitud de su respetada institucion, yo NELLY MARIA NAVARRO SANTIAGO, identificada con la
C.C. 36542776 le solicito a usted me permita ingresar como ENFERMERA, cumpliendo las
condiciones necesarias para tal cargo dentro de la empresa.

Atentamente,

NELLY MAR RRO SANTIAGO
C.C. 36.542.776 DE SANTA MARTA MAGDALENA

CARRERA 21A# 25 - 17 URB ALTOS DE SANTA RITA
nellynasanti@hotmail.com
3228497720

Mallu\w{ﬁLwaf‘Q S,
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AN

FOR UMA COLDMBIA MAS HOMIETA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concapin Actualizacion

4. Numeano de formulanio

I

14676004866

I

5. Namerno de ldemilicacon Trbutasia (NIT) a. DV : 14, Burén alacironicn
365427763 1\g
IDENTIFICACION
24, Tipe de condibuyents 25. Tipe de documenta 6. Mimens de |denificasin 27 Fecha expadicén
Parsona natural o sucesion iliguida 2 |Cédula de Ciudadania 13 36542776 _ 198011189
Lugar da axpadicion 28. Pais 29, Depanamenio F, A Cipd BN uinicipio
COLOMBIA 1 & 9 |Magdalena 4 7° Santa Marta 001
31, Primer spellida 32. Segunda apalide 33, Prirmer nombne 34-Dnds ombies
MAVARRD DE MEDRANDO MELLY MARIA
35, Rardn social
38, Mornbre oomeical A7 ShgE
UBICACION
38. Pais 39, Departam st 40. CiudadMiunicipio
COLOMBIA 1 & 9 |Magdalena 4 T | Santa Marta 0 a1

41. Direccién princigal

CR21A 25 17 URB ALTOS DE SANTA RITA

47, Corren slecainio nellynasanti @hoimail.es
43, Codiga postal 44, Tebétone 1 322849772 0|45 Teittanoz
CLASIFICACION
Actividad sconomica CEUPACI G
Actividad principal  Activided secundaria- ; Dtras actividades T
48. Cadigo 47. Fecha inicic scividad 48, Codihe . mmmamm 50. Cadigo 1 2 51. Cadiga gl i
|8 69220021 203]|| S S I | | R | |

~—Responsabilidades, Calidades y Atributos

i 2 3 4
soemals | | | |

& s M 9

(1Y) AN

1@ 11 12 13 14 15 16 17

05- Impto. rentay compl. regimen afdinar

Obligedos aduaneros Exportadores
1 2 3 5 8 T B 3 10
| | | | | 55. Forma 56. Tipa Sarvicio 1 2 3
54. Chdign I"’T' i I
11 12 13 15 18 17 18 19 20
T | it |

IMPORTANTE: Sin perjuitio de las actualizaciones a que haya lugar, 1a inacripeion en el Registre Unice Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigirh su renavacion

59. Anexos EID Nﬂ

Fara uso exclusive de la DIAN
B0, Mo de Folios: 0

B1.Fecha (2018-12-20

Lar informacidn suminisirada a través del formulario ofical de inscripeidn, actualizacidn, suspension

y cancatacidn del Regisiro Unics Tributario (RUT), deberd ser exacla y veraz; an caso de constalal | poms suiaizads:

inractitud an alguno de los datos suminsirados sa adelantaran o3 procedirmiantos administrativos

sancionatorios o de suspeansion, sagun el caso.
Pardgrato ded amiculs 1 6.1 2 20 del Decreto 1825 de 2018

Firrma del solctanis:

Sin pesjuicio de las vedlicadanes que 1a DIAN realice.

884 Nambee MAVARRO DE MEDRANO NELLY MARIA
gas. Caige  CONTRIBUYENTE

Fecha genetasion documema PDF: 09-08-2023 01:58:29FM
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d FORMATO UNICO B

HOJA DE VIDA

Persaona Natural
[Leves 190 de 1985, 480 y 443 de 199E)

Libertod y Orden

DATOS PERSOMNALES

PREIAER APELLIDN SEGUNDD APELLIDO {0 DE CASADA) NOMBRES
Nawvarro Santiago Mally Maria

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION MACIONALIDAD PAIS

SEXO
cee. @ ce O eas (O No. gsizrrs A8t G @ EXTRANJERO  (T)  coLOMBIA
LIBRETA MILITAR - -

PRIME RA CLASE O SEGUMNDA CLASE O NUMERDO D. M.
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA _ CARRERA 21 A | 25- 17 CASA ALTO DE SANTA RITA
DA 23 | MES 01 | AND 1958
PAIS COLOMEA PAIS COLOMBIA DEFTO  MAGDALEMA
DEPTO MAGDALENA MUNICIPIC SANTA MARTA
MUNICIPO PIVIIAY TELEFOMO EMAIL nallynasanti@ hotmail es

FORMACIONM ACADEMICA

EDUCACION BASICA ¥ MEDIA

MARQUE CON UMNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO | LOS GRADOS DE 1o. A 6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEMN A LOS GRADOS 8a. A 110. DE EDUCACION
BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

EDUCACION BASICA TITLLO OBTENIDO BASICA SECUNDARIA
PRIMARLA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
2 3° 4 5= & 7 g° g= 10° 1= MES 12 ANO 1979

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

TC (TECNICA) TL {TECNOLOGICA) TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UM {UNIVERSITARIA)

ES (ESPECIAL ZACION]) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADOD O PHD)

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UMA LEY).

MODALIDAD MNo. SEMESTRES GRADUADO MNOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TiTULO TERMINACION Mo. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS OBTENIDO - PROFESIONAL
5l NO MES ARO
PREGRADO 10 X ENFERMERIA 06 1994 DBBE4

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL EEF'APFJEIL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEM (MB]

LOHABL A LOLEE L0 ESCRIBE
IDHOAA
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EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
[Leves 190 de 1985, 480 y 443 de 199E)

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

EMPLED O CONTRATO WIGEMTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAlS

ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
MAGDALENA SANTA MARTA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
4346262 Dia o1 Mes o1 Afig 2023 Dia Mes Afio
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

ENFERMERA L5 AREA HOSPITAL ZACION CARRERA 14 - 23 42 alcazares

EMPLEC O CONTRATO AMTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
CLINICA BENEDICTO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTROMICO ENTIDAD
MAGDALENA SANTA MARTA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

Dia 05 Mes | 07 | Ana 2018 Dia 30 Mes | 04 Afio 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA CUIDADOS INTENSIVOS Sin direccion

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTROMICO ENTIDAD
MAGDALENA SANTA MARTA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

Dia 01 Mes | 07 | Ana 2018 Dia 31 Mes 12 Afio 2019
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA CARRERA 14 N ® 23- 42 LOS ALCAZARES

4 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA rA:'S
DEFPARTAMENTO MUMNICHPIO CORREQ ELECTROMCO
TELEFONOS FECHA DE WNGRESO FECHA DE RETIRO
loia: }ues.- g Dia: Mes: Afia:
AREA DE CONOCIMIENTO MNIVEL EDUCATIVO DIRECCION
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
[Leves 190 da 1925, 489 v 443 da 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 0 5

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 1 a

TRABAJADOR INDEPENDIENTE 1 ]

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 3 a

L] FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE 51 _ NO _ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOFATIBILIDAD DEL
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL FARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRE STACION DE SERVICIOS CON
LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UMICO DE HOJA DE VIDA, SON
YERACES, |(ARTICULD S5a. DE LA LEY 150v85).

Ciudad y fecha de diligenciamiento  Santa Marta 2 de diciembre de 2023

Nolly 1lower S

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURS0S5 HUMANOS Y/O CONTRATOS

. i
. vy
CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE.
Ciuoed y fecha NOMBRE Y ARMA DE JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATINTA DE ATENCION AL CLIENTE No. 1200051 7770 PAGINA WEER: wan tuncior pubBcagoe.co
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UNIVERSIDAD ME TROPOLITANA

CHNCIAS DE LA SAL ubp

Acta de Grado: Programa ENFERMERIA Codigo: E~-40-866-94

. RIA NAVARRD SANTIAGO
Otorgada a: g?{[f?yblg%qég.ﬁdz.??ﬁ de Santa Marta

En Barranquilla a los-— 19 mavidel meside 399859 4 | 994 ¢l Consejo Directivo,

' ic ‘o Yivision, Direclores
el Rector de la Uni versidad Metropolitana ' Su Iice-Rector, Decano de L:f 'r'-'."-HJ:; :)”., aks
' o1 Fisioterapia, Enfermeria, Psi ricr, (Jddonto 5
fedici eriolovia, Fisioterapia, Enfermeria, Psicologia,
de Programade Medicina, Bacteriologid, ' : | ' ¢ " ?
ﬂ'ahaﬁ:r Social, Nutricion ) Dictética, lilosofia y Lefras y Jonoaudiologia en pu,.n:*;_rf.r.-:::z :
: Yag ‘fos de itucio ; so de sus facullade:
~ men ent ol Salon de Actos de la Institucion para, € s
cuerpo docente se reunen en ¢l ISt 5 ot ey 8
estatutarias que le han sido conferidas por el Ministerio de Liducacion ci. ;r{;r;ﬂrer 1no
3 Y - 4 F §4
Colombia, otorgar grado Acadcémico al alumno del programa Ir:'r;'. ENFERML
Después de la toma del juramento ol Seitor Reetor entregd el Diploma de.

ENFERMERA
Que dice~a§i:

EN NOMBRE DE LA REPUBLICA DE COLOMI3IA, CON AUTORIZACION DEL MINISTE-
RIO DE EDUCACION NACIONAL, LA UNI VERSIDAD METROPOLITANA DE
BARRANQUILLA COLOMBIA HABIENDO S1DO COMPLETADOS POR NUESTRO ALUM-
NO: : NELLY MARIA MAVARRO SANTIAGO

TODOS LOS ESTUDIOS Y PRACTICAS REQUERIDOS POR NUESTROS ESTATUTOS
UNIVERSITARIOS

LE OTORGA EL TITULO DE:
ENFERMERA

EN CONSTANCIA DE ELLQO SE FIRMA Y REFRENDA CON EL SELLO MAYOR DE LA
UNIVERSIDAD METROPOLITANA.

Tras de felicitar a los graduados se dio por clanusurado el Acto de
del dia 19 ﬂe,a?uétn de 1.994

27 T, Ja) - ki,

L
1

Grado siendo J’ns 7:00 p.m.
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T TRIBUNAL NACIONAL ETICO DE ENFERMERIA

s NIT: 830040508-1
Ley 266de 1996 / Ley 911 de 2004:
“Ley deontolégica para el ejercicio de la profesion de Enfermeria en Colombia”

HACE CONSTAR QUE:

La enfermera NELLY MARIA NAVARRO SANTIAGO identificada con la cédula
de ciudadania numero 36.542.776, no registra antecedentes de responsabilidad
deontologica disciplinaria, de acuerdo con la ley 911 de 2004 “Por la cual se dictan
disposiciones en materia de responsabilidad deontolégica para el ejercicio de la
profesiéon de enfermeria en Colombia; se establece el régimen disciplinario

correspondiente y se dictan otras disposiciones”.

El presente certificado tiene una vigencia de seis (6) meses contados desde la
fecha de su expedicion.

Se expide la presente certificacion a solicitud de la interesada. Dada en Bogota,
D.C., Republica de Colombia, a los ocho (4) dias del mes de noviembre del ano

dos mil veintitres (2023).

Cordialmente,

ERAFRIZ EUGENIA sn\jmnmn MUNOZ
ﬂg a Secretaria

Carrera 13A N° 106A — 28. Oficina 202, Edifico Rodal 4, Bogota D. C.
Teléfono (57-601) 629 6659 — Celular: 3228184669/ Celular v WhatsApp: 3208140060
www.tribunacionaleticoenfermeria.com/ trienfer@outlook.com
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GOBERNACION DEL MAGDALENA
SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD | /
DESARROLLO DE SERVICIOS |

RESOLUCION No. 47___ 2 3 1 1
“Por la cual se regisira un titulo”
LA SECRETARIA SECCIONAL DE SALUD DEL MAGDALENA ,
En cumplimiento del Decreto 1875 de Agosto 3 de 1994, segun
facultad otorgada por el Decreto 3134 de 1956 v

CONSIDERANDO:

Que el (la) Sefor (a) NELLY MARIA NAVARRO SANTIAGO, idenfiificado (@) con
cédula de ciudadania No. 36.542.776, expedida en Sanfa Marta, solicité anie esta

Secretaria la AUTORIZACION del ejercicio de su profesion segun fitulo de.
ENFERMERA, otorgado por LA UNIVERSIDAD METROPOLITANA de Barranquilla,

segun. Acta de Grado No. E-40-866-94, del dia 19 de Agosto de 1.994 ¥ Diploma
" Anotado al folio No. 84, del Libro 0/96.

Que NELLY MARIA NAVARRO SANTIAGO , cumplio con él Servicio Social Obligatorio
en el CENTRO DE REHABILTACION Y DISGNOSTICO [HOSPITAL DEL TORAX)

~ FERNANDO TROCONIS, durante el pericdo comprendido enire el 22 de Agosto de
© 1.994 y el 22 de Agosto de 1.995, asignada en la plaza con nUmero de Orden 4-E.
" radicada en el libro de Regisiros Profesionales N° 0983 del 03 de Enero de 1.994.

RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO:  Autorizar a NELLY MARIA NAVARRO SANTIAGO , identificado

(a) con cédula de ciudadania No. 34.542.776, expedida en Santa Marta, para
ejercer la profesién de ENFERMERA en todo el Temitorio Nacional e inscribirlo ()

para laborar en el Departamento.

ARTICULO SEGUNDO: Para poder ejercer la profesion en Zona Geogrdfica diterente
a donde se autorizd el Titulo o Certificado la persona deberd inscribir su nombre en
- la Secretaria de Salud del Departamento donde va a laborar con el fin de ejercer

el confrol y vigilancia que corresponde.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE

Dado en la ciudad de Santa Marta, D.T.C.H, en fecha (] 1 haYt 7013

4 TANDRA LUCIA/CASTANEDA LOPEZ

* - Secretaria Seccional de Salud de Magdalena
\¥{Proyectado rxﬂﬁvhudo por: Piedad De la Hoz Orozco - Profesional Universitario,
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AN2iZ3, 15:41 ReTHUS

ReTHUS
A continuacion diligencie la identificacion o nombre y apellido de la persona a consultar en el Registro Unico
Nacional de Talento Humano en Salud.

Tipo de ldentificacion * Namero de ldentificacion *
Cedula de Ciudadania 36542776

Primer Nombre Primer Apellido
MELLY MNAVARRO

Confirme los numeros de la Imagen *

"
S Faat : A AT
691
# A R
A P r R S P P P

Cambiar

8450

; ==

Resultado General -2023-12-03 -3:38:58 PM

Tipo Nro. Primer Segundo Primer Segundo Estado
Identificacion Identificacion Nombre Nombre Apellido Apellidoe Identificacion:

Lo 36542776 MELLY MARIA NAVARRO SANTIAGO Vigente

De conformidad con los articu.!lus 100 y 101 del Decreto Ley 2106 de 2019, una vez revisadas las
bases de datos del Registro Unico Nacional de Talento Humano en Salud se constato que el (la)
sefior(a) NELLY MARIA NAVARRO SANTIAGO identificado(a) con CC 36542776 registra La siguiente
informacion:

2023-12-03—-3:38:58 PM

Informacion Académica

Tipo Origen Profesion u  Fecha inicio Acto Entidad
Programa Obtencion Ocupacion ejercer Administrativo Reportadora
Titulo Acto
Administrativo
UNV Local Enfermeria 2003-02-24 ASOCIACION
NACIONAL DE
ENFERMERAS
DE COLOMBIA
- ANEC

La informacion dispuesta se encuentra en proceso de actualizacion de conformidad con
lo sefialado por el Ministerio de Salud v Proteccidon Social. El talento humano en salud
httpsfweab,sispro.gov.co/THS/Cliente/ConsultasPublicas/ConsultaPublicaDe THxldentificacion.aspx 23
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Rehir/d

FUNDACION NuESTRA
CENORA DE LA £9PERANZA

NIT. 901366232-1

Aprobado por Decreto No.1075 del 26/05/2015. Educacion no
formal Art. 2.6.6.8.

Certifica
Nelly Maria Navarro Santiago
CC 36542776 de Santa Marta - Magdalena

Realizo y aprobo el Curso en Atencion Integral a Victimas de Quemadura con Agentes Quimicos Dec

1033 de 2014.
con un total de 100 Horas. ,::::: ;ﬁ:::::::;u
N verfique la autenthicadad
Fecha de emision: 20 Y)6-21 e ﬁmr'rn:m e
Fecha de venxa q 2025-06-21 ﬂ
‘ “' .‘ - .....(_.. ‘J‘. ‘ éz ¢
ING. SOLANLLY COVALEDA DEIBN.SIE¥HNS BRAYO OBANDO ROSA GUZMAN
Representante Legal. Jefe e Enfer deria SP. Orientacion Educ

Desarrollo Humart
Docente Docente Especia
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Certificado de
Aptitud Laboral

Ingreso
Medico Especialista En Salud Ocupacional Y

Fecha: 22/Mic/2021, Hora: 03:17:06 pom,

Medicing Laborg)

: ; HC: #
-|Apellido: Navarro Santiago Nombre: Nelly Maria H{;dﬂf ;2]3;1}
Tipo Doc: CC Nro ldentldad: 36542776 'q.i“m'.F~ by
Empresa: Particular S€x0: Femenino

Naeim: 23/ Fne/| 050

Cargo: Enfermera Rh: 0+

Direccion: Cra 21a No 25-17 Altos De Santa Rita

Telefono:  Celular; 3228497790  Email:  Estado Civil: Saltero
Ciudad: .:: No Aplica i,

Peso: 64 Kg  Estatura: 168 Cm  IMC:22.6  Escolaridad: Universitario  Jornada Laboral: Sin Definir
EPS: Saludtotal  ARL: Positiva  AFP: Porvenir

xamen Con Enfasis Osteosmuscular

Sin Restricciones Al Examen De Ingreso. .

Higiene Postural
Ejercicio Regular e
Induccion Al Sitio De Trabajo . i
Estilo De Vida Saludable r :
Unilizar Epp Para Labor Que Desempeiia '3 ,{f‘
Realizar Pausa Activas F . e
Uso De Tapabocas Permanente & “/
Cumplir Con Las Normal De Bioseguridad 5] ’é‘;

|
]

. i :p g
Otras: Usar Equipos De Proteccion Para Covid 19/, -’ﬁ .

’ i
_..:.I!"*' i
/7 wirny Cotfn bl Guimiess "f ’{&UA—( }? @ m‘: .rm N
- e . rll""'"' ¥

’::'-"‘E?:EEF ‘E:I‘

Mirta Nufiez Gutierrez +Nelly Maria Navarro Santiago E
Md. Especialista En Medicina Del Trabajo Y CC 36542776
Salud Ocupacional g
Lic. de S.0 #: 1725 . " _ g™
Registro #: 386 : -
o o B
L=

vi e REA A S A Placcdis Alafiwaran Traall- -ﬂ'ﬁﬂ!’ﬂl*ﬂﬂ-‘mhn!ma“-ﬂnm TE': 4‘35‘4299-4361993 - 321?5511{
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(Ificin: - ica v
4 HOSPITAL UNIVERSITARIO Oficina Asesora Juridica y
Julic Méndez Barreneche E.S.E. Control DIE':{_TIF_?I,'II"-drI{J

LA SUSCRITA JEFE DE LA OFICINA ASESORA JURIDICA Y CONTROL DISCIPLINARIO
DE LA E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO “JULIO MENDEZ BARRENECHE"
NIT. 891780185-2

CERTIFICA

Que de conformidad con los documentos que obran en los archivos de la entidad, se
encontro que la senora NELLY MARIA NAVARRO SANTIAGO, identificada con la Cedula de
Ciudadania No. 36.542.776 expedida en Santa Marta (Magdalena), ha suscrito con LA
E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO “JULIO MENDEZ BARRENECHE", los siguientes contratos
de prestacion de servicios:

2 1. No. 1362 de fecha 03 de julio de 2018 con un plazo de ejecucion contado a partir
del 03 de julio al 30 de Septiembre de 2018, por un valor de SEIS MILLONES
SEISCIENTOS MIL PESOS ($6.600.000).

. No. 2140 de fecha 01 de Octubre de 2018 con un plazo de ejecucion contado a
partir del 01 de Octubre de 2018 al 31 de Diciembre de 2018, por un valor de SEIS
MILLONES SEISCIENTOS MIL PESOS ($6.600.000).

3. No. 221 de fecha 02 de Enero de 2019 con un plazo de ejecucion contado a partir
del 02 de Enero de 2019 al 30 de Junio de 2019, por un valor de TRECE MILLONES
NOVECIENTO NOVENTA Y DOS MIL PESOS ($13.992.000).

4. No. 1814 de fecha 02 de julio de 2019, con un plazo de ejecucion contado a partir
del 02 de julio al 31 de octubre de 2019, por un valor de TRECE MILLONES
NOVECIENTO NOVENTA Y DOS MIL PESOS ($13.992.000).

5. No. 2247 de fecha 01 de noviembre de 2019, con un plazo de ejecuciéon contado
a partir del 01 de noviembre al 31 de diciembre de 2019, por un valor de CUATRO
MILLONES SEISCIENTOS SESENTA Y CUATRO MIL PESOS ($4.664.000).

6. No. 591 de fecha 02 de Enero de 2020 con un plazo de ejecucion contado a partir
del 02 de Enero al 30 de Abril de 2020, por un valor de NUEVE MILLONES
TRESCIENTOS VEINTIOCHO MIL CUATROCIENTOS PESOS ($9.328.000).

7. No. 1512 de fecha 01 de Mayo de 2020 con un plazo de ejecucion contado a partir
del 01 de Mayo al 30 de Junio de 2020, por un valor de CUATRO MILLONES
SEISCIENTOS SESENTA Y CUATRO MIL PESOS ($4.664.000).

8. No. 2154 de fecha 01 de Julio de 2020, con un plazo de ejecucion contado a partir
del 01 de Julio al 30 de Septiembre de 2020, por un valor de SIETE MILLONES
OCHOCIENTOS MIL PESOS ($7.800.000),

9. No. 311B de fecha 01 de Octubre de 2020, con un plazo de ejecucion contado a
partir del 01 de Octubre al 31 de Diciembre de 2020, por un valor de SIETE
MILLONES OCHOCIENTOS MIL PESOS ($7.800.000).

10.No. 259 de fecha 01 de Enero de 2021, con un plazo de ejecucion contado a partir
del 01 de Enero al 31 de Marzo de 2021, por un valor de SIETE MILLONES
OCHOCIENTOS MIL PESOS ($7.800.000).

VIGILADD SUDers
[ %]

juridica@hujmb.com

f“\;“‘) o PBX: (57-5) 434 6262 Ext. 118 - 141
] hujuliomende X H \
k._f_,.rk'?* v MRS linea Gratuita Nacional: 01 8000 180375 |
Carrera 14 No. 23-42, Los Alcazares '
www.nujmo.com - Santa Marta - Colombia
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Tl = gy ' | g Tal .
HOSPITAL UNIVERSITARIO Oficina Asesora Juridica y
Julic Méndez Barreneche E.S.E. Control Disciplinario

11.No. 1240 de fecha 01 de Abril de 2021, con un plazo de ejecucion contado a partir
del 01 de Abril al 30 de Junio de 2021, por un valor de SIETE MILLONES
OCHOCIENTOS MIL PESOS ($7.800.000).

12.No. 2635 de fecha 01 de julio de 2021, con un plazo de ejecucion contado a partir
del 01 de julio al 30 de septiembre de 2021, por un valor de SIETE MILLONES
OCHOCIENTOS MIL PESOS ($7.800.000).

13.No. 3515 de fecha 01 de octubre de 2021, con un plazo de ejecucion contado a
partir del 01 de octubre al 31 de diciembre de 2021, por un valor de SIETE
MILLONES OCHOCIENTOS MIL PESOS ($7.800.000).

14.No. 137 de fecha 01 de enero de 2022, con un plazo de ejecucion contado a partir
del 01 de enero al 31 de marzo 2022, por un valor de SIETE MILLONES
OCHOCIENTOS MIL PESOS ($7.800.000).

15.No. 1735 de fecha 01 de abril de 2022, con un plazo de ejecuciéon contado a partir
del 01 de abril al 31 de julio 2022, por un valor de DIEZ MILLONES
CUATROCIENTOS MIL PESOS ($10.400.000).

16.No. 3380 de fecha 05 de agosto de 2022, con un plazo de ejecucion contado a
partir del 05 de agosto al 31 de diciembre 2022, por un valor de CATORCE
MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS ($14.500.000)

17.No. 589 de fecha 01 de enero de 2023, con un plazo de ejecucion contado a partir
del 01 de enero al 28 de febrero 2023, por un valor de CINCO MILLONES
OCHOCIENTOS MIL PESOS ($5.800.000).

18.No. 1482 de fecha 01 de marzo de 2023, con un plazo de ejecucion contado a
partir del 01 de marzo al 31 de mayo 2023, por un valor de OCHO MILLONES
SETECIENTOS MIL PESOS ($8.700.000).

OBJETO: PRESTAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES COMO ENFERMERA PARA TODA LA
POBLACION USUARIA DE LA ES.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ
BARREMNECHE.

La presente Certificacion se expide por solicitud de la interesada, a los dieciséis (16) dias
del mes de mayo de 2023,

ﬂH/ \-m 1 3
THERINE »ﬁq/m AYA RESTR

Jefe Oficina Ases_lt;ira Juridica y Eﬂn{rnl Disciplinari#

ELABORG: RONALD CAMACHO I
APOYD ADMINIST O OFICINA JURIDICA.

juridica@hujmb.com

rers PBX: (57-5) 434 6262 Ext. 118 - 141
G,}@@ Mgotiomericert Linea Gratuita Nacional: 01 8000 180375

Carrera 14 No. 23-42, Los Alcazares
www.hujmb.com - Santa Marta - Colombia
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MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM,
el(la) ciudadano(a) con numero de identificacion CC 36542776 NO SE
ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS
MOROSOS

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

Se expide en Bogota el 04/12/2023 08:20 PM

Codigo Verificacion: LTYA2ZRVHS9
Valida hasta: 04/03/2024

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC
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[l ) Funcién Publica

PUBLICACION PROACTIVA DECLARACICON DE BIENES Y

RENTAS Y REGISTRO DE CONFLICTOS DE INTERES
(Ley 2013 de 2019, Ley 1437 de 2011, 734 de 2002 y 2003 de 2019)

Tipo de declaraciaon PERIODICO Fecha de publicacion 2023-02-2211:29
Nombres y apellidos completos

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

MNELLY MARIA NAVARRO SANTIAGO

Documento de identificacion
Tipo CEDULA DE CIUDADANIA Numero 36542776
Lugar de nacimiento
Pais COLOMBIA Departamento MAGDALENA Municipio SANTA MARTA
Lugar de domicilio
Pais COLOMBIA Departamento MAGDALENA Municipio SANTA MARTA

Nombre de la entidad/organismo/institucion/persona
juridica plblica o privada que presten funcién publica o
servicios publicos o que administren, celebren contratos y |ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE
ejecuten bienes o recursos publicos/Notarias/Curadurias/ u
otra donde trabaje

Lugar de sede

Pais COLOMBIA Departamento MAGDALENA Municipio SANTA MARTA
Direccién | ["Carrera 14 No. 23-42 Alcazares')
Cargo o funcidn que cumple CONTRATISTA

Tipo de sujeto obligado de acuerdo con el articulo 2 de la Ley 2013 de 2019: Persona natural y juridica, publica o privada, que
presten funcién plblica, que presten servicios publicos respecto de la informacion directamente relacionada con la prestacion
del servicio publico.

1. DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS

De acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacién procedo a publicar y divulgar proactivamente mi
declaracion de bienes y rentas y manifiesto que los Unicos bienes y rentas que poseo a la fecha, en forma personal o por
interpuesta persona, son los que relaciono a continuacion.

1.1. DEINGRESOS, BIENES Y ACREENCIAS

Los ingresos y rentas que obtuve en el ultimo afo gravable fueron:

Version 4.2 - Octubre 2021 Paginalde5
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CONCEPTO VALOR

Salarios y demas ingresos laborales $1.500.000,00
Cesantias e intereses de cesantias 50,00
Gastos de representacion $0,00
Arriendos $S0,00
Honorarios $S0,00
Otros ingresos y rentas S0,00

TOTAL $1.500.000,00

Las cuentas bancarias de las que soy titular en Colombia y en el exterior son:

Saldo total de la cuenta a diciembre 31 del afio

Tipo de cuenta Sede de la cuenta (Pais) inmediatamente anterior

Mis bienes patrimoniales son los siguientes:

Tipo de bien Pais Departamento Municipio Valor

Mis acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

Concepto Saldo

1.2. PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y/0 ASOCIACIONES

Tengo participacidn en juntas, consejos o directivos: Si No | X

En la actualidad participo como miembro de las siguientes Juntas o Consejos Directivos:
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Nombre entidad o institucion Organo Calidad de miembro Pais

Tengo participacidn en corporaciones, sociedades y asociaciones: Si No | X

A |la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:

Nombre corporacian,

sbeladadin s anlda Tipo Calidad de socio Pais

1.3. DECLARACION DE LAS ACTIVIDADES ECONOMICAS DE CARACTER PRIVADO

Tengo actividades econdmicas privadas: Si No | X

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

Detalle de las actividades Forma participacion

2. CONFLICTOS DE INTERES

De acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacion procedo a publicar y divulgar proactivamente el registro
de la informacion que puede ser susceptible de generarme un conflicto de interés, asi como aquella relacionada con los
intereses de mi conyuge o compafero(a) permanente, parientes y socios de hecho o de derecho.

2.1. INFORMACION DE CONYUGE 0 COMPANERO(A) PERMANENTE

Tengo conyuge o compafiero(a) permanente: Si No | X
Los intereses personales de mi cdnyuge o compafiero o compafiera permanente son susceptibles de si No
generar una posible situacion de conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio:

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido
Tipo documento Numero
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Descripcion del potencial conflicto de interés con su conyuge o compaiero(a) permanente:

2.2. INFORMACIGN DE PARIENTES POR CONSANGUINIDAD, AFINIDAD Y CIVIL

Tengo parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil con
Intereses personales que son susceptibles de generar una posible situacion de conflicto de interés Si No | X

frente a la labor o actividad que desempefio:

A continuacién presento la informacion de los parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad y
primero civil que son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio.

De acuerdo con la Ley 2003 de 2019, los congresistas deben registrar sus parientes hasta el segundo grado de

consanguinidad, sequndo de afinidad y primero civil si son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o
actividad que desempefian.

Tipo de

Parentesco Pariente documento de

identidad

Documento de
identidad

Descripcion del potencial conflicto de interés

Tuve intereses directos o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de
junta directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacion, grupo social u organizacion con i No | X
animo o sin animo de lucro y esto puede influir en mis decisiones y acciones en el desempefio de mi

cargo actual:

2.3. INTERES DIRECTO 0 ACTUACIONES DENTRO DEL ANO ANTERIOR

Dentro del afio anterior tuve interés directo o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de junta
directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacion, grupo social u organizaciéon con animo o sin danimo de lucro
(nacional o extranjera), y a continuacion describo como puede influir en las decisiones y acciones de mi cargo actual:

2.4. OTRAS INVERSIONES

Tengo fideicomisos en Colombia o en el exterior:

Si MNo

Los fideicomisos y encargos fiduciarios de los cuales soy constituyente o beneficiario en Colombia y en el exterior son:

Nombre del fideicomiso o .
encargo fiduciario Calidad Valor Pais
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Tengo inversiones en Colombia o en el exterior: Si No | X

Las inversiones en bonos, fondos de inversion, fondos de ahorro voluntario y otras que tengo en Colombia y en el exterior son:

Tipo de inversidn Valor Pais

2.5. DONACIONES QUE REPRESENTARON REDUCCIONES EN LA DECLARACIGN DE RENTA

Realicé donaciones: Si No | X

Las donaciones que me representaron reducciones en la declaracion de renta del ditimo afio gravable son:

Nombre entidad Valor

2.6. POTENCIALES CONFLICTOS DE INTERES

Tengo potenciales conflictos personales de interés: Si No | X

Los conflictos de interés pueden generarse a partir de, por ejemplo:

> Actividades y negocios que realiza o tiene con socio o socios de hecho o de derecho.
> Establecimientos que posee.

> Litigio o controversia ante autoridades administrativas o jurisdiccionales.
> Haber hecho parte de listas de candidatos a cuerpos colegiados de eleccion popular.

Los potenciales conflictos personales de interés que tengo son:
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SaludTotal

STAMARTA, Diciembre 2 de 2023

Senora:

NAVARRO SANTIAGO NELLY MARIA
CC. 36542776

CR 21A 2517 ALTO DE SANTA -
Ciudad

Ref: M-PYGA-F0B5. SOLICITUD INFORMACION - AFILIACION SALUD TOTAL EPS S.A.

En relacion con el asunto de la referencia, y atendiendo su solicitud, nos permitimos informare que a la fecha de expedicion de la
presente comunicacion consta en nuestra base de datos gue su afiliacion al régimen contributivo de Salud Total EPS S.A. se
realizd a partir de Septiembre 4 de 2005. Los usuarios inscritos en su afiliacion son:

Mombre Documento [ Tipo | Alillacion [Sem col [Sem Anl| Parenlesco Estado Fecha de Eslado | Discapacidad
Aflliacion | desatiliacion EPS | Actual
FIEVARRD GANTIAGL NELLY MARTS SE04A7T G #] T T ) 457 ] COTIZENTE VIGEMTE Hinguna
FICRTERD NAVARRED JORGE ELUSERID | Ineaemnen ‘M 12 e 1z [i] THLE VIGEEMTE Hinguna
FlE AR CESAR BESAETT6A0 | ME | Ago-1-2004 o i OTHOS 3] Bep-22005 Dezanliado Minguna
VIGENTE por Tl de
pago
AN TR S ELEMA AEndT Al | S Ao 2md 1] i] TITHL [ 2] Apo- 1200 Ewclu=ian o Hinguna
VIGEMTE anulacitn
di= la
afikacidn

De acuerdo con los registros de la base de datos, su grupo familiar presenta la siguiente relacidn laboral:

Hazon social del aportante Usuarno en ipo de contrato Estado de

contrato conirato

CLIFCA BENEDIC T =% FTsfat Bl Dependisnis CERRADL

CLIMICA BEMEDICTO 54 3E5427TE Liegendienta CERRALD

CLIMICA BENEDIG TG GA AEEATTTE Degandienta CERAAT

CLINCA BENEDIC T =% fT st i) Dependisnia CERARALDL

CLINICA BENEDIC T A 3ES427TE Liegendienta CERRALD

[ CONFANTA COLOMBIANA TE SALUD COLSALUT 5 A Hhade s G Dependienta CERRALD
[ FURNDOACTON CARADOWASCOLAR TE COLOMEBETR e P Dependiene CEFAADD |

HELLY MARIA NAVARRD SAMT &G0 3E5427TE Contralo de WIGEMTE

presiacion de

sanvicios Suparior a
1m

PUMTO EMPLED GA AELAL T TS Degendienta CERRALD

z ! 0 L T i ) Pensonadn VIGEMTE |
URIDAD MATERMD MFAMTIL SAMTA ARR SAS SESAZTTE Degandignta CERRALD
1] 1 FANTIL SANTA ANA GAS e Degendienta CERRALD
THVERSIDAD OEL MAGLOALENA el el Diegrenclienbe EHHEAL)
UNINVERSIDAD DEL MAGDALENA JES4ZTTE Degendienta CERRALD
UNIVERSIDAD DEL MAG0ALEMNA AT TR Depandignta =RHAL]

THVERS[OAD DEL MAGLOALEMH, fTsfat i) Dependienia CEARADL |
UHMIVERSIDAD DEL MAGDALEMA, JES4ZTTE Degpendienta CERRALDD

CARTA NO VALIDA PARA TRASLADO

En Salud Total apreciamos la confianza que usted ha depositado en nosotros y esperamos que usted y su familia continden
disfrutando de nuestros servicios de salud con Calidad total. Cualguier informacion adicional, con gusto sera atendida por «l
personal de servicio al cliente de la sede administrativa de su ciudad, o puede comunicarse con nuestra linea gratuita 018000 1
14524 a nivel nacional o en Bogota al teléfono 4854555,

Cordialmente,

Gerente de Operaciones Comercial
SALUD TOTAL EPS S.A,
Elabord: Servicios en Linea
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porvenir

solo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR
PORVENIR S.A.

En su condicion de administradora del

NIT 800.170.043-7

CERTIFICA QUE:

NELLY MARIA NAVARRO DE SANTIAGO, identificado(a) con cédula de ciudadania 36.542.776, se encuentra
afiliado(a) al AL FONDO DE CESANTIAS PORVENIR.

La presente certificacion se expide el 2 de Diciembre del 2023.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Srupo

Sociedad Administradora de Fondos de Pensiones y Cesantias S. A - Mit. BOD. 144 .331-3 Fillal de AVA L
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