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INFORME DE GESTION DE SEGURIDAD, SALUD Y MEDIO AMBIENTE
DEL PERIODO COMPRENDIDO ENTRE EL 1 AL 30 DE JUNIO DEL 2024

CONTRATANTE: |CORPORACION
NASA KIWE CONTRATO DE OBRA No 065 DE 2024
OBJETO: “CONSTRUCCION DEL _
ESTABLECIMIENTO DE SALUD PARA LA | VALORINICIAL: $981.545.554
LOCALIDAD DE PUERTO VALENCIA Y
SECTORES ALEDARNOS, MUNICIPIO DE INZA, | VALOR ADICIONAL: $0.00
DEPARTAMENTO DEL CAUCA VALOR TOTAL: $981.545.554

PLAZO INICIAL DE
EJECUCION:

PLAZO ADICIONAL
DE EJECUCION: CERO (0) MESES

CONTRATISTA DE CONSORCIO LERA INGENIERIA S.A.S.

HASTA EL 20 DE DICIEMBRE DE 2024

OBRA:

INTERVENTORIA: N.A

SUPERVISOR: ING. DIEGO FELIPE CUERVO GONZALES
SUPERVISOR DE ING. CARLOS BELTRAN

APOYO:
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OBJETIVO GENERAL

El objetivo general del Plan de Gestién Ambiental y SST es contar con un instrumento
para la gestion que permita la prevencion, control, mitigacion, correccién y/o
compensacién los impactos y riesgos determinados en la etapa de construccion
Establecimiento de Salud Puerto Valencia y Sectores Aledafios, dando cumplimiento
a los requerimientos contractuales, a la normatividad nacional y local aplicable.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

» Realizar una evaluacién continua a lo largo del proyecto y reportar
periodicamente sobre los avances y los resultados de la aplicacion del
sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo.

» Realizar seguimiento a subcontratista sobre el pago oportuno de las
prestaciones sociales del personal empleado en la ejecucion de la obra, dentro
de los periodos y plazos estipulados por la ley.

> Asegurar el cumplimiento de la politica de higiene y seguridad industrial por parte
de los trabajadores vy a la reduccion de incidencia de los accidentes de trabajo
y enfermedades profesionales presentados en la ejecucion del proyecto.

» Mejorar las condiciones laborales para los trabajadores del proyecto

> Revisar y aprobar los planes de disposicion de desechos y en general,
supervisar y hacer cumplir la reglamentacion ambiental.
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1. Gestién De La Salud, Seguridad y Medio Ambiente.

La Gestion de la Seguridad y Salud en el trabajo - SST esta orientada a lograr una
adecuada administraciéon de riesgos, de manera que permita mantener el control
permanente de los mismos en los diferentes oficios y que contribuya al bienestar fisico,
mental y social del trabajador y al funcionamiento de los recursos e instalaciones.
Adicional es un campo interdisciplinar que engloba la prevencion de riesgos laborales
inherentes a cada actividad. Su objetivo principal es la promocién y el mantenimiento
del mas alto grado de seguridad y salud en el trabajo. Esto implica crear las
condiciones adecuadas para evitar que se produzcan accidentes de trabajo y
enfermedades laborales y también incluye la identificacion de posibles riesgos en el
lugar de trabajo y la aplicacion de medidas adecuadas de prevencion y control.

El Manejo Ambiental, en la construccién es importante, ya que busca la proteccion del
medio ambiente. La construccion de grandes obras de infraestructura genera
profundas transformaciones sobre el territorio, modificando aspectos ambientales
diversos, ya sea tanto en el uso y ocupacion del suelo, como en los consumos de
energia y recursos naturales, flujos de materiales, etc. Estas transformaciones se ven
reflejadas en impactos ambientales, los que independientemente de su valoracion,
resultan en general significativos y permanentes por lo que se requiere que sean
identificados y mitigados de modo adecuado y oportunamente. A tal efecto, se requiere
entonces, cada vez mas, la implementacion de instrumentos ambientales en las obras
de ingenieria que sean aplicados tanto en instancias de estudio, evaluacion,
planificacion, participacion publica, ajuste de proyectos y obtencion de permisos
ambientales como en la implementacidén de buenas practicas durante la ejecucion de
la obra a través del mantenimiento y operacion, programas de vigilancia ambiental y
restauracion de pasivos ambientales.

A continuacion, se relacionan y describen las actividades de seguridad, salud y medio
ambiente desarrolladas durante el periodo evaluado, en la ejecucién del contrato de
obra en mencién:

Se subscribe el acta de inicio el dia dieciocho (18) de abril del afio 2024, iniciando el
plazo contractual.

1.2. Evaluaciones medicas ocupacionales de Ingreso

Se realizan los examenes de ingreso, periédicos y egreso de todo el personal que
labore en obra cumpliendo con los lineamientos como lo requiere el codigo sustantivo
del trabajo en el art. 57, numerales 7 y 65, Resolucion 2346 de 2007, Decreto 1295 de
1994 (art. 21 y 56), resolucion 10016 de 1989 (art. 10), decreto 614 de 1984, Ley 23 de
1981 (art. 57 numeral y 65), donde nos exige la obligatoriedad de la valoraciones
ocupacionales de ingreso, periddicos, egreso y resultados individuales para saber el
estado de salud que se encuentra.

Durante el periodo hubo ingreso de personal, por lo tanto se realizaron evaluaciones
medicas ocupacionales de ingreso.
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1.3. PROGRAMA DE INDUCCION Y REINDUCCION

Dando cumplimiento a la normatividad vigente en material de riesgos laborales y al
sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo del CONOSORCIO LERA
INGENIERIA S.A.S Al ingresar el personal a la obra, se le realizé induccion al personal.
Donde se les dio a conocer el perfil de cargo que iban a desempeniar, y realizando
capacitaciones donde se hace sintaxis a la seguridad y salud en el trabajo y protocolos
de la empresa. (Seguridad Social, reglamento Interno de trabajo, Politicas y objetivos
del sistema de gestion de Seguridad y Salud en el trabajo Plan de emergencias, Uso
de elementos de proteccion, riesgos, peligros medidas de prevencion, clasificacion de
residuos(solidos, liquidos,) normatividad ambiental, identificacion de impactos
ambientales, Control de emergencias ambientales entre otros como estrategia de
prevencion de accidentes de trabajo y enfermedades laborales), donde se realizé unas
encuestas de test de lectura escrita, preguntas sobre seguridad y salud en el trabajo.

Durante el periodo hubo ingreso de personal nuevo, por lo tanto, se realiz6 induccién.

1.3.1. PERSONAL MINIMO REQUERIDO

Luis E Rengif :

Al:lljselaezd uardo  Rengifo Director de Obra 10/04/2024 15/04/2024
10/04/2024 15/04/2024

Pedro Ramirez Yara Ingeniero Residente

Yolima Soranyi Medina | Profesional HSE 10/04/2024 06/05/2024

Hernandez

Juan Pablo Campo Maestro de obra 06/06/2024 05/06/2024

1.3.2. Personal Sub contratado mano de Obra

AYUDANTE DE 06/06/2024 06/06/2024
ALDINEDER ANGEL OBRA
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AYUDANTE DE 06/06/2024 06/06/2024
IVAN DARIO | OBRA
YACUECHIME
INGENIERA CIVIL 25/06/2024 25/06/2024
LAURA PAOLA EMBUS DE APOYO

1.4. PROGRAMA DE CAPACITACION Y ENTRENAMIENTO

La capacitacién es un proceso a través del cual se adquieren, actualizan y desarrollan
conocimientos, habilidades y actitudes para el mejor desempefio de una funcion laboral
y si fomenta el desarrollo integral de los individuos y en consecuencia el de la empresa.

Dando continuidad al programa de capacitacion y entrenamiento, se realizan las charlas
pre operacionales con una intensidad de 10 minutos, donde se abordan temas
relacionados con los peligros a los que se encuentran expuestos los trabajadores en el
desarrollo de cada actividad, los aspectos e impactos ambientales y temas de seguridad
vial.

Por otro lado, para que los trabajadores realicen una adecuada disposicién de residuos,
se llevaron a cabo charlas correspondientes a la gestion integral de residuos de
construccion y demolicion (RCD) esto con el fin de proporcionarles los conocimientos
necesarios para que implementen practicas ambientalmente responsables en sus
labores.

Durante el periodo se realizé capacitacion sencibilizacion vial, es una parte fundamental
del proceso de gestion de la velocidad toda vez que si estos conocen los riesgos que
asumen al movilizarse a velocidades inseguras en determinado contexto, asumiran
comportamientos mas responsables en la via.

1.5. ENTREGA DE DOTACION Y REPOSICION DE EPP

En la transicién de la OSHA 18001 a la ISO 45001 de seguridad y salud en el trabajo,
nos hace referente a la clasificacion de EPI (Elementos de Proteccion Individual), que
tiene como funcién a la proteccion de cada uno de los trabajadores, dependiendo de la
labor que vaya ejercer. Esta técnica se realiza con el fin de proteger a los trabajadores
de un accidente y de una enfermedad profesional. Los elementos de proteccion habitual
qgue utiliza la mayoria de las empresas es: casco, gafas, tapabocas, copa oido,
Protectores auditivos de insercidén, camisa industrial, pantalon industrial, botas punta de
acero, guantes de vaqueta, etc.

Durante el periodo se realizo entrega de Elementos de Proteccion Individual -EP1 y
dotacioén para el personal que ingresa.
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1.6. SENALIZACION

Para sefalizacion de areas en la obra, la realizamos bajo la normatividad NTC 1461,
donde nos da a conocer los simbolos, codigo de colores, dimension y las sefiales de
seguridad. En la resolucion 1016 de 1989 en el art. 11, que es uno del subprograma
mas importante, el de higiene y seguridad industrial, que nos indicar "Delimitar o
demarcar las areas de trabajo, zonas de almacenamiento y vias de circulaciéon y
sefalizar salidas, salidas de emergencia, resguardos y zonas peligrosas de las
maquinas e instalaciones de acuerdo con las disposiciones legales vigentes". y la
resolucién 2400 de 1979, nos indica los cédigos de colores que se deben establecer en
los diferentes tipos de &rea, maquinaria, herramientas, sefalizacién y/o elementos,
entre otros, que se van a utilizar, para identificarlos y minimizar accidentes, incidentes
y/o enfermedades laborales.

Durante este perido del proyecto, EL CONOSORCIO LERA INGENIERIA S.A.S
realizo aislamiento de obra, con el proposito de proteger el lugar y evitar el paso de
personal no autorizado a la obra.

1.7. PROGRAMA DE ORDEN Y ASEO

El orden y aseo son esenciales para la eficiencia personal y organizacional al
proporcionar ambientes de trabajo seguros, optimizan el tiempo y reducen los costos
de las operaciones, y lo mas importante fomentan el autocuidado y una actitud
preventiva.

Durante este periodo se inicia con el programa de orden y aseo del compra del
CONOSORCIO LERA INGENIERIA S.A.S, realizando jornadas de aseo una vez a la
semana, de esta forma garantizar areas de trabajo seguras.

1.8. INSPECCIONES PLANEADA

La Norma Técnica Colombiana NTC 4114, nos indica las realizaciones de inspecciones
planeadas, con el objetivo de identificar los riesgos, peligros o condiciones y actos
inseguros que se puede afectar la salud de los trabajadores. Bajo la Norma Técnica
Colombiana GTC 45. De acuerdo al procedimiento para la realizacion de inspecciones
de seguridad, se realizaron los Check list correspondiente.

Los objetivos previstos para alcanzar la inspeccion planeada son los siguientes:

e Identificar problemas potenciales en el puesto o area de trabajo
¢ Deficiencia de los equipos y herramientas

e Acciones sub estandar de los trabajadores

e Deficiencia de acciones correctivas y preventivas

e Fortalezas de los trabajadores
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Dando cumplimiento al programa de inspecciones del CONOSORCIO LERA
INGENIERIA S.A.S, todos los dias antes de iniciar la jornada se realiza ispeccion de
madquinaria, equipos, heramienta menor y elementos de proteccion personal, tambien
se realiz6 dos inspecciones planeadas de:

e Inspeccion locativa

¢ Inspeccion herramientas manual

1.8. ESTADISTICAS DE ACCIDENTE Y ENFERMEDAD LABORAL

El promedio diario de trabajadores que labor6 en en el proyecto fue entre 1y 6
personas en promedio.

A continuacion, se detalla los indicadores para el calculo de indices de seguridad en el
proyecto.

INDICADORES MEJORMIENTO TOTAL
Horas Hombre trabajadas 192 (al mes
Numero De Trabajdores Variable

| Accidentes o |
Incidentes o |

1.9. VERIFICACION DE AFILIACIONES Y PAGO DE LA PLANILLA DE
SEGURIDAD SOCIAL

Dando cumplimiento al Art 6 Ley 100 de 1193, Decreto 1670 de 2007 y el decreto 1072
de 2015, EL CONOSORCIO LERA INGENIERIA S.A.S garantiza la afiliacion integral
de pagos de Seguridad Social “EPS, AFP, ARL (POSITIVA) y realiza seguimiento a los
sub contratistas para validar el respectivo pago de la seguridad social.

2. COMPONENTE AMBIENTAL

Partiendo de la evaluacién de los impactos ambientales generados sobre el medio
ambiente por la ejecucién del proyecto, se presentan actividades, que producto de
una evaluacion ambiental, estan orientadas a prevenir, mitigar, corregir 0 compensar
los impactos y efectos ambientales que se causen por el desarrollo de un proyecto,
obra o actividad. Incluye los planes de seguimiento, monitoreo, contingencia, y
abandono segun la naturaleza del proyecto, obra o actividad.

Por tal razén, se describe a continuacion las actividades realizadas en este periodo.
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2.1. PERMISOS AMBIENTALES

La Corporacion Auténoma Regional del Cauca — CRC, tiene como competencia el
otorgamiento de los Permisos de Ocupacion de Playas, Cauces y Lechos, en
conformidad con la Ley 99 de 1993 en su articulo 31; Funciones. Las Corporaciones
Autonomas Regionales ejerceran las siguientes funciones: 9. “Otorgar concesiones,
permisos, autorizaciones y licencias ambientales requeridas por la ley para el uso,
aprovechamiento o movilizacion de los recursos naturales renovables o para el
desarrollo de actividades que afecten o puedan afectar el medio ambiente. Otorgar
permisos y concesiones para aprovechamientos forestales, concesiones para el uso de
aguas superficiales y subterraneas y establecer vedas para la caza y pesca deportiva”;
de igual manera en su competencia de otorgar el Permiso de Aprovechamiento Forestal
teniendo como fundamento lo determinado en el Estatuto Forestal de la CRC No 001del
27 de abril de 1999- acuerdo No 004 del 31de mayo 2005, del Consejo Directivo de la
CRC, Resolucién 0694 del 12 de julio de 2005 y la Resolucién N° 10705 de 18 de abril
de 2017 de la CRC.

En el mes de junio, por la gestién del EI CONSORCIO LERA INGENEIRIA S.A.S, la
Alcaldia de Inza- Cauca realiz6 solicitud de aprovechamiento forestal el 10 de mayo,
para el aprovechamiento de 4 arboles aislado con nombre comun Caucho, Carbonero,
Canfafistula, Flor Amarillo en riesgo ubicados en el area de la obra Puerto Valencia. Se
continua en espera de respuesta por parte de la Corporacion Ambiental, para el
aprovechamiento de las especies arboreas.

2.2. PROGRAMA DE MANEJO DE ESCOMBROS, MATERIAL REUTILIZABLE,
MATERIAL DE RECICLAJE Y BASURAS

e Manejo y Disposicidon de material

Los residuos como escombros o material de excavacion, durante el mes los residuos
generados han sido depositados en un area privada para relleno de parqueadero en la
Fundacion Amor sin Limites el municipio de La Plata- Huila

Los materiales de construccion son almacenados en una superficie de concreto y son
cubiertos con plastico para que no se afecte por lluvias u otros agentes externos, de
esta forma evitar la alteracion de los componentes.

e Punto Ecologico
Segun la Resolucién 2184 de 2019, por la cual se modifica la Resolucién 668 de 2016
sobre uso racional de bolsas plasticasy se adoptan otras disposiciones. Articulo
4°, Adoptese en el territorio nacional, el cédigo de colores para la separacion de

residuos solidos en la fuente, asi:

a) Color verde para depositar residuos organicos aprovechables.



@ ESTABLECIMIENTO DE SALUD PUERTO VALENCIA Y SECTORES ALEDANOS ] [ T

N MUNICIPIO DE INZA — DEPARTAMENTO DEL CAUCA -
E CONTRATO DE OBRA No 065 de 2024 Lera Ingenieria S.AS

b) Color blanco para depositar los residuos aprovechables como plastico, vidrio,
metales, multicapa, papel y carton.
c) Color negro para depositar los residuos no aprovechables.

A partir del 1° de enero de 2021, los municipios y distritos deberan implementar el
cbédigo de colores para la presentacion de los residuos sélidos en bolsas u otros
recipientes, en el marco de los programas de aprovechamiento de residuos del servicio
publico de aseo, de acuerdo con lo establecido en los Planes de Gestion Integral de
Residuos Sodlidos (PGIRS).

El CONSORCIO LERA INGENEIRIA S.A.S, Se realiz6 charla técnica a los trabajadores
de obray al personal administrativo sobre la importancia de la adecuada separacion en
la fuente con el fin de evitar algun tipo de contaminacion a los recursos naturales en las
zonas intervenidas. Ademas, se instald el punto ecoldgico y sus respetivas bolsas de
colores, el residuo generado es acumulado por 15 dias y luego es llevado a la oficina
de La Plata el cual es recogido por las Empresas de Servicios Publicos de La Plata -
EMSERPLA

e Limpieza de areas de trabajo

Decreto 2981 de 2013 Nivel Nacional - Secretaria Juridica Distrital, donde consiste en
acciones tendientes a dejar en las areas o acumulado de tierra, rocas, basuras, hojas,
escombros etc. Se realiza barrido y limpieza de cunetas para que esté libre de cualquier
tipo de obstaculos en las calles y en las cunetas para que fluya de una manera
adecuada el agua que conduce a los alcantarillados. Es removido manualmente o
mediante el uso de equipos mecanicos.

El CONSORCIO LERA INGENEIRIA S.A.S, durante el presente mes realiz6 jornadas
de limpieza para evitar incidentes y accidentes al personal.

2.3. PROGRAMA DE MANEJO DE OBRAS DE CONCRETO Y MATERIALES DE
CONSTRUCCION

El CONSORCIO LERA INGENEIRIA S.A.S, durante el presente mes ingreso
materiales de construccion a la obra los cuales han sido cubiertos y dispuestos en un
area de concreto para evitar el desperdicio del mismo.

Se realiz6 demoliciébn de la placa de concreto lo que generd residuos han sido
depositados en un area privada para relleno de parqueadero en la Fundacion Amor sin
Limites el municipio de La Plata- Huila

2.4. PROGRAMA DE MANEJO DE RESIDUOS LIQUIDOS, COMBUSTIBLES Y
QUIMICOS

Resolucion 315 de 2013 Art. 3 Mantenimiento de vehiculos. Aclarado por el art. 1,
Resolucion Min. Transporte 378 de 2013. EI mantenimiento de los vehiculos sera pre-
ventivo y correctivo. EI mantenimiento preventivo constituye la serie de intervenciones


http://www.alcaldiabogota.gov.co/sisjur/normas/Norma1.jsp?i=56035
http://www.alcaldiabogota.gov.co/sisjur/normas/Norma1.jsp?i=51800#1
http://www.alcaldiabogota.gov.co/sisjur/normas/Norma1.jsp?i=51800#1
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y reparaciones realizadas al vehiculo con la finalidad de anticipar fallos o desperfectos;
no podra entenderse por mantenimiento preventivo las actividades de revision o
inspeccién. El mantenimiento correctivo es aquel que se ejecuta en cualquier momento
al vehiculo y ante la evidencia de una falla en cualquiera de sus componentes. Articulo
4.- Protocolo de alistamiento. Sin perjuicio del mantenimiento preventivo y correctivo
realizado al vehiculo, todas las empresas de transporte terrestre de pasajeros, las
empresas de transporte de carga y las empresas de transporte mixto, realizaran el
alistamiento diario de cada vehiculo, dentro del periodo comprendido entre el Ultimo
despacho del dia y el primero del dia siguiente, donde se verificaran como minimo los
siguientes aspectos:

— Fugas del motor, tensioén correas, tapas, niveles de aceite de motor, transmision,
direccion, frenos, nivel agua, aditivos de radiador, filtros himedos y secos.

— Baterias: niveles de electrdlito, ajustes de bordes y sulfatacién.

— Llantas: desgaste, presion de aire.

— Equipo de carretera.

— Botiquin.

El CONSORCIO LERA INGENEIRIA S.A.S, durante el presente mes no realizé manejo
de residuos liquidos, combustibles y quimicos.

2.5. PROGRAMA DE MANEJO DE AGUAS SUPERFICIALES

El CONSORCIO LERA INGENEIRIA S.A.S, durante el presente mes no se ha
requerido agua para la ejecucion de las actividades de la obra, con el propdsito de
prevenir, mitigar y controlar los residuos liquidos-domésticos que se generen durante
la etapa de construccion de la obra se alquilo una bodega cerca, la cual cuenta con 2
bafios para sus necesidades. Los trabajadores cuentan con el servicio sanitario y
lavamanos, estas viviendas cuentan con el servicio publico de Acueducto y
Alcantarillado, por lo cual, no se genera contaminacion ambiental en las zonas donde
se ejecuta la obra.

2.6. PROGRAMA DE CONTROL DE EMISIONES ATMOSFERICAS Y RUIDO

El CONSORCIO LERA INGENEIRIA S.A.S, durante el presente mes no genero
emisiones y ruido.



ESTABLECIMIENTO DE SALUD PUERTO VALENCIA Y SECTORES ALEDANOS
MUNICIPIO DE INZA — DEPARTAMENTO DEL CAUCA
CONTRATO DE OBRA No 065 de 2024

3. REGISTRO FOTOGRAFICO

> INDUCCION

TU ;

~
Lera Ingenieria S.A.S

T et

T
[IESEE
LT

> CAPACITACION Y CHARLAS Y PAUSAS ACTIVAS

a L) Laura Cerquera (Presentar)

CUMPLIR LAS NORMAS DE TRANSITO

NooN

SIRESPETAS LAS SERALES DE TRANSITO
NO HAY SINIESTROS VIALES

1033 | Tallr senshilzacién vial Y REomY

B

Sandra Miléna Meding Vil

M

MARINELA yolima soranyi mecina herm.

%

MAGNUSS SIG

i
o O & By fy




ESTABLECIMIENTO DE SALUD PUERTO VALENCIA Y SECTORES ALEDANOS
MUNICIPIO DE INZA — DEPARTAMENTO DEL CAUCA
CONTRATO DE OBRA No 065 de 2024

> INSPECCION

TU ;

'
Lera Ingenieria S.A.S

> ENTREGA DE DOTACION




ESTABLECIMIENTO DE SALUD PUERTO VALENCIA Y SECTORES ALEDANOS
MUNICIPIO DE INZA — DEPARTAMENTO DEL CAUCA

E CONTRATO DE OBRA No 065 de 2024

> SENALIZACION Y AISLAMIENTO

TC ;

'
Lera Ingenieria S.A.S

Aislamiento de obra

Sefializacion de obra

» ORDEN Y ASEO Y PUNTO ECOLOGICO




ESTABLECIMIENTO DE SALUD PUERTO VALENCIA Y SECTORES ALEDANOS
MUNICIPIO DE INZA — DEPARTAMENTO DEL CAUCA
CONTRATO DE OBRA No 065 de 2024

» ELEMENTOS DE EMERGENCIA

TC ;

'
Lera Ingenieria S.A.S

BOTIQUIN




ANEXOS



MIS_4_1_3_FR1S v 07

SUPERINTENDENGIA FIMANCIERA
DE COLOMBLS

VIGILADD

L& viox POSITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

CERTIFICADO DE AFILIACION
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliacion en el Ramo de Riesgos Laborales se evidencié que, LUIS EDUARDO
RENGIFO ARBELAEZ identificado con CC No. 5829549, registra la siguiente informacién.

Datos del Empleador Datos de la Relacion Laboral
Fecha de inicio de cobertura : 04/02/2023
LERA INGENIERIA SAS - N. 900650326 Estado Afiliacién: ACTIVO

Tipo Vinculacion: TRABAJADOR DEPENDIENTE
Clase de Riesgo: 5

Para validar la informacién emitida en este certificado, visite nuestra pagina web y seleccione la opcidn
'VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente cddigo (valido por un mes): 202401016117235.

Esta certificacion se expide en la ciudad de Bogota D.C. a los 11 dias del mes de junio de 2024.

Cordialmente,

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

Positiva Compaiiia de Seguros S.A.

Nit: 860.011.153-6 - Linea gratuita nacional: 01-8000-111-170 Teléfono: (601) 330-7000 LA ASEGURADORA
Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo Rincén - defensordelcliente@positiva.gov.co DE TODOS LOS
Carrera 1A No 96 - 51 Oficina 206 Bogotd. Teléfono: (601) 610 8164 COLOMBIANOS

QPositiva Compafia de Seguros @ @PositivaCol @PositivaCol @PositivaSeguros WWW.POSitiVﬂ.gOV.CO
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COLOMBIA _ S
(«. VIDA ADRES () Salud

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

Informacion de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE _ co

IDENTIFICACION

NUMERO DE

IDENTIFICACION 5829549
NOMBRES LUIS EDUARDO
APELLIDOS RENGIFO ARBELAEZ

FECHA DE NACIMIENTO o o [

DEPARTAMENTO HUILA

MUNICIPIO NEIVA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION |FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ENTIDAD
ACTIVO PI;?Q?ISSA CONTRIBUTIVO | 01/04/2020 | 31/12/2999 | COTIZANTE
SANITAS SA.S.
Fecha de |06/11/2024 EStgci"’“ 280112-6800-2070-
Impresién:| 15:37:41 ae -1£:CoUl: "
origen:

La informacién registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucién 1133 de 2021 del
Ministerio de Salud y Proteccion Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la
ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones
técnicas y operativas para el reporte y actualizacion de las bases de datos de afiliacion que opera la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES”.

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, 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 EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el
Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacion de Afiliacion,

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=P4nVobDhq05x2HRIx8j5HQ== 1/2
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establece el término de la afiliacion 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 informacién reportada a la Base de Datos Unica
de Afiliados - BDUA, junto con el reporte oportuno de las novedades para actualizar la base de
datos, corresponde directamente a su fuente de informacién; en este caso de las EPS, EOC y EPS-
S.

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

Si necesita retirarse, trasladarse, modificar sus datos o su estado de afiliacion en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud, se aclara que estas actualizaciones dependen netamente
de las EPS y no de la ADRES, por lo cual la solicitud de actualizacion debe ser escalada a la EPS
donde se presenta la afiliacion.

leu]MPRIMIR CERRAR VENTANA

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=P4nVobDhq05x2HRIx8j5HQ== 2/2
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MIS_4_1_3_FR1S v 07

SUPERINTENDENGIA FIMANCIERA
DE COLOMBLS

VIGILADD

QT €) PosITIVA

COMPANIA DE SEGUROS
R

CERTIFICADO DE AFILIACION
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliacidn en el Ramo de Riesgos Laborales se evidencié que, PEDRO RAMIREZ
YARA identificado con CC No. 1081413149, registra la siguiente informacién.

Datos del Empleador Datos de la Relacion Laboral
Fecha de inicio de cobertura : 23/04/2022
LERA INGENIERIA SAS - N. 900650326 Estado Afiliacién: ACTIVO

Tipo Vinculacion: TRABAJADOR DEPENDIENTE
Clase de Riesgo: 5

Para validar la informacién emitida en este certificado, visite nuestra pagina web y seleccione la opcidn
'VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente cddigo (valido por un mes): 202401016117277.

Esta certificacion se expide en la ciudad de Bogota D.C. a los 11 dias del mes de junio de 2024.

Cordialmente,

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

Positiva Compaiiia de Seguros S.A.

Nit: 860.011.153-6 - Linea gratuita nacional: 01-8000-111-170 Teléfono: (601) 330-7000 LA ASEGURADORA
Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo Rincén - defensordelcliente@positiva.gov.co DE TODOS LOS
Carrera 1A No 96 - 51 Oficina 206 Bogotd. Teléfono: (601) 610 8164 COLOMBIANOS

QPositiva Compafia de Seguros @ @PositivaCol @PositivaCol @PositivaSeguros WWW.POSitiVﬂ.gOV.CO
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COLOMBIA _ S
(«. VIDA ADRES () Salud

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

Informacion de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPODE ce
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1081413149
NOMBRES PEDRO
APELLIDOS RAMIREZ YARA
FECHA DE NACIMIENTO Kok ok ik
DEPARTAMENTO HUILA
MUNICIPIO LA PLATA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ACTIVO NUESVQEPS CONTRIBUTIVO | 05/09/2012 | 31/12/2999 | COTIZANTE
Fecha de |06/11/2024 EStgcién 2801-12-0800:2070--1
Impresién:| 15:38:45 ae -1£:CoUl: -
origen:

La informacién registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucién 1133 de 2021 del
Ministerio de Salud y Proteccion Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la
ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones
técnicas y operativas para el reporte y actualizacion de las bases de datos de afiliacion que opera la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES”.

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, 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 EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el
Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacion de Afiliacion,
establece el término de la afiliacion 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

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=KpPefpt3DHV|TA2iGktSNg== 1/2
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se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

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

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

Si necesita retirarse, trasladarse, modificar sus datos o su estado de afiliacion en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud, se aclara que estas actualizaciones dependen netamente
de las EPS y no de la ADRES, por lo cual la solicitud de actualizacion debe ser escalada a la EPS
donde se presenta la afiliacion.

le=sMPRIMIR CERRAR VENTANA
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SE Nit. 900604369-1
'Cei 312 724 8808 - 310 273 1165
Carrera 9 N°2A- 33 - Lz Plata

Seriiins Integreles De Salud sewmlosmtegrafesd esaludips@gmail cam
S salud Prifere.. ! .
CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 33.038
FECHA Y_CIUDAD DE REAL]Z.AC[ON DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
04 .05 | 2024 A PLATA BIUILA, COLD-M-BM.\) CONSULTA MEDICA OCUPACIONAL INGRESO (MEDICO)
Dia ARC

MES

“Cludad

DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA (0 LABORO EL TRABAJADOR. O ASPIRAMTE

-PARTICULARES

Empresa en mision

DATOS DEL TRABAJADCOR / ASPIRANTE (Tips ¢e D _.

3 into de Identificacion CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjerfa, T1. Tarjeta de Idenbdad FT. Pasaporte)

MEDINA HERNANDEZ YOL!MA SORANYI

Apellidos y Nombres -

CGenero Edad Dacumento de Identificacion
FEMENINO |[42AROSTMESES| CC 36384916 -
19 DIAS:_ Tipo Nomero .

Cargo

INGENIERA AMBiENTAL Y DE SEGURIDAD Y SALUDENELT

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL '
EL EXAMEN MEDICO PRESENTA CONDICIONES DE SALUD QUE NO DISMENUYEN SU CAPACIDAD LABORAL

OCbservaciones: NO APLICA

Sl PARA TRABAJAR EN ALTURAS G _
RESTRICCIONES LAE ORALES __TIPO RECOMENDACIONES:
SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA L '

El concepto de Aptitu

d se defini6 a partir de Ios siguientes examenes practicados:

MEDICION DE AGUDEZA VISUAL (VISIOMETRIA)

CONSULTA DE MEDICINA oc UPACIONAL ot | GLUCOSA EN SUERO, LCR U OTRO! FLUiDO DIFERENTE A ORINA : V/
AUDIOMETRIA SOD ) Y’f COLESTEROL TOTAL _ V/
TRIGLICERIDOS v,/

. RECOMENDACJONES MEDICAS

RECOMENDACIONES OCUPACIONALES

JHABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES

VALORACION POR EPS : NUT

RICION

USO DE EPP

HABITOS SALUDABLES

SVE CARDIOVASCULAR

CONTROL: DE PESD

PALISAS ACTIVAS E HISIENE POSTURAL

HACER DEPORTE

SVE OSTEOMUSCULAR

CAPACITACIC}N ERGONOMIA

DIETA'BALANCEADA

OTRAS OBSERVACEONES Y RECOMENDAC!ONES

Consentimiento  informado

propdsito, los beneficios,
examen fes voluntaria vy
confidencialidad de mis r
personas o entidades cc
seguridad v salud en el

sido cornpletados entes de #

fa interpretacion,
que tuve la opor:umdaci dé retirar mi
sultados. Las respuestas dadas por mi enh este examen son completas y ver (dicas.
ntempladas en ia leglslamon vigente, la Iinformacién registrada en este documents, para- el buen cumplimiento det sistema de
rabajo y para las situaciones- contempladas en la misma legislaci 6n, igualmente para glie femitan la Historia Clinica a la EPS a
cual me’ encuentro actualmente afiliado. F:nalmente ‘manifiesto que he leido v comprendido perfectamente fo antenor Y que todos los espamos en blanco han

ri firma y que me encuentro en capamdad de expresar mi consentimiento. !

del Aspirante © Trab
documento. El doctor(a) abajo mencionado me

ajador

autorizo al doctor{a) abajc mencicnadc a reafizar mi eiémérz médico ocupacionat regvstrado en esle
ha:explicado ia naturaleza y propésitc del examen. He compreadrdo -y he tenido la cpostumdad de “andlizar ef
las livitaciones, y riesgos del examen meédico a partir de la asesoria: bnndada Entiende que fa realizacion de este
consentimiento en cualquier momento.  Ful mformado de lzs medidas para proteger la

Autonzo al doctor{a) para:que suminisire a las

ia

Medlco

Aspirante o Trabajador_g

B o -
Firma: ro—cegy Firma:
- e Ej- _ —
Nombre: HERNANDEZ VERGEL GLORIA JIMENA |17 Ty el smbre: MEDINA HERNANDEZ YOLIMA SORANYI]
_ i ‘Cédigo de Seguridad B o
R.M.: 1384/2008 Ls.0.: 13762021 . I63101U33038 cc: 36384016
Impreso el 04/05/2024 a las 12:56;;p.m. Pagina 1 de 1 Software para i sector saiud - www.biofile.com.co



SUFERINTEMDENCIA FINANCIERA
DE COLOMEBLA

VIGILADO

M5 4 13 RIS v 04

POSITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

COMPROBANTE DE RADICACION DE LA AFILIACION DEL DIA 02/05/2024

DATOS DE LA EMPRESA

Tipo documento: NI Numero de documento: 900650326 Cédula Usuario: CC 5829549
Nombre: LERA INGENIERIA SAS

Direccion: CL56B 17 71

Departamento: HUILA Municipio: NEIVA

Correo electronico: GERENCIA@LERAINGENIERIASAS.COM

Teléfono: 3107747094 Tarifa: 6.960

Actividad Econémica: 5711001 ACTIVIDADES DE ARQUITECTURA E INGENIERIA'Y OTRAS ACTIVIDADES CONEXAS DE
CONSULTORIA TECNICA, INCLUYE ACTIVIDADES DE CONSULTORIA DE ARQUITECTURA: DISENO DE
EDIFICIOS Y DIBUJO DE PLANOS DE CONSTRUCCION, PLANIFICACION URBANA Y ARQUITECTURA
PAISAJISTA, DISENO DE INGENIERIA, CONSULTORIA EN MAQUINARIA, PROCESOS Y PLANTAS
INDUSTRIALES, INGENIERIA CIVIL, HIDRAULICA Y DE TRAFICO, PROYECTOS DE ORDENACION
HIDRICA, PROYECTOS DE INGENIERIA ELECTRICA CON PRESENCIA EN LAS INSTALACIONES DONDE
SE DESARROLLA EL PROYECTO (CON INTERVENCION DIRECTA EN OBRAS); ELABORACION Y
REALIZACION DE PROYECTOS DE INGENIERIA ELECTRICA Y ELECTRONIC

DATOS DEL USUARIO QUE REALIZA LA RADICACION
Cédula Usuario Nombres y Apellidos del Usuario

CC 5829549 LUIS EDUARDO RENGIFO ARBELAEZ

DATOS AFILIADOS RADICADOS

Radicado = Cobertura Documento Nombre Trabajador Riesgo Tarifa Tipo
1 162 03/05/2024 CC 36384916 MEDINA HERNANDEZ YOLIMA 5 6.960 Independiente
OBSERVACIONES

Si tiene alguna duda con respecto a la tarifa o actividad econémica de sus afiliados por favor dirijase a la oficina de POSITIVA mas
cercana o comuniquese con nuestra linea gratuita de atencion a nivel nacional 01-8000-111-170 y en Bogota al 3307000.

Cordial saludo,

Gerencia de Afiliaciones y Novedades
Positiva Compaiiia de Seguros S.A.

7242COBAOC31AD5BB595CC97F4CCBDCO Certificado impreso el dia 5/2/2024 11:12:42 AM por el portal de empresas Edesk

Positiva Compaiiia de Seguros S.A. « Nit: 860.011.153-6 « Linea gratuita: 01-8000-111-170,
Bogota: 330-7000 / Portal Web: www.positiva.gov.co a5 El emprendimiento

@ Positiva Compaiiia de Seguros @ @PositivaCol @ PositivaColombia T

es de todos

Minhacienda




3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerTgBoFSENA e
CC 36384916 MEDINA HERNANDEZ YOLIMA SORANYI INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 5 No 8-74 LA PLATA-HUILA 8871109 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-05 2024-05 685920912 9467421809 | 2024/06/07 2024/06/06 | BANCO DAVIVIENDA 0 $384,100
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
1 |cc 36384916 MEDINA YOLIMA 25-14 30 $1,300,000 $208,000  EPS037| 30 $1,300,000 $162,500 0 $0 S0 14-23( 30 $1,300,000 $13,600| 0 $0
Total Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $13,600 $0

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT % AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 $0 $0 $208,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $208,000 $0 $0 $208,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $13,600 $0 $0 $13,600
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $13,600 $0 $0 $13,600
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 S0 S0 $162,500
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 il $162,500 $0 $0 $162,500

1 $384,100 $0 $0 $384,100

Pagina 1 de 1 2024/07/26 11:25 AM



3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerTgBoFSENA e
CC 36384916 MEDINA HERNANDEZ YOLIMA SORANYI INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 5 No 8-74 LA PLATA-HUILA 8871109 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-06 2024-06 751223263 9468863587 | 2024/07/05 2024/07/04 | BANCO DAVIVIENDA 0 $384,100
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
1 |cc 36384916 MEDINA YOLIMA 25-14 30 $1,300,000 $208,000  EPS037| 30 $1,300,000 $162,500 0 $0 S0 14-23( 30 $1,300,000 $13,600| 0 $0
Total Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $13,600 $0

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT % AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 $0 $0 $208,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $208,000 $0 $0 $208,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $13,600 $0 $0 $13,600
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $13,600 $0 $0 $13,600
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 S0 S0 $162,500
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 il $162,500 $0 $0 $162,500

1 $384,100 $0 $0 $384,100

Pagina 1 de 1 2024/07/26 11:26 AM



% DR MARIO FERNANDO DUQUE OLAYA % '
| MED. ESP. SALUD OCUPACIONAL '
. RM 1150/11 L.5.0 008/15 :

CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL

Ciudad : NEIVA
Fecha del certificado: 05 de JUNIO 2024
Certificado para:  Ingreso_X__ Periodico___ Reintegro___ Reubicacion

1. Datos de identificacion del aspirante:

Nombres: _JUAN PABLO Apellidos: CAMPO ARTEAGA "
Cédula de ciudadania N°:  12.280.114 de La Plata [

Sexo:  Femenino_ _ _ Masculino X _ Edad: 46 afios

Empresa: INDEPENDIENTE
Cargo: MAESTRO DE OBRA

2. Concepto:

El servicio médico ocupacional con el Doctor Mario Fernando Duque Olaya, médico especialista en Salud Ocupacional,
mediante el examen médico ocupacional con enfasis osteomuscular, para el desempefio del cargo y de las funciones

correspondientes al mismo, emite que la persona identificada en el numeral 1 presenta:

Examen Médico Ocupacional Normal X_

3. Recomendaciones Médicas Ocupacionales:

Para el trabajador:

Ejercicio Fisico 3 veces por semana X
| A limentacion balanceada baja en grasas y fritos _X___

Para el drea de trabajo:

Usode EPPS __ X____ Pausas Activas __X__ Higiene Postural _ X _

Elementos de Biosequridad anti Covid-19 _ X _

4. Concepto Laboral:

APTO PARA EL CARGO SIN RESTRICCIONES

La presente certificacién se expide con base en la historia clinica ocupacional del trabajador, [a cual tiene un cardcter confidencial,

MARIO FERNANDO DUQUE FIRMA DEL ASPIRANTE AL CARGO
Medico y Cirujano C.C 12.280.114 de La Plata
Esp Salud Ocupacional
RM 1150/11 LSO 008/15 |

Cédigo: F-AGH-06 Version 00 Pag. 1de 1



SUFERINTEMDENCIA FINANCIERA
DE COLOMEBLA

VIGILADO

M5 4 13 RIS v 04

POSITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

COMPROBANTE DE RADICACION DE LA AFILIACION DEL DIA 04/06/2024

DATOS DE LA EMPRESA

Tipo documento: NI Numero de documento: 900650326 Cédula Usuario: CC 5829549
Nombre: LERA INGENIERIA SAS

Direccion: CL56B 17 71

Departamento: HUILA Municipio: NEIVA

Correo electronico: GERENCIA@LERAINGENIERIASAS.COM

Teléfono: 3107747094 Tarifa: 6.960

Actividad Econémica: 5711001 ACTIVIDADES DE ARQUITECTURA E INGENIERIA'Y OTRAS ACTIVIDADES CONEXAS DE
CONSULTORIA TECNICA, INCLUYE ACTIVIDADES DE CONSULTORIA DE ARQUITECTURA: DISENO DE
EDIFICIOS Y DIBUJO DE PLANOS DE CONSTRUCCION, PLANIFICACION URBANA Y ARQUITECTURA
PAISAJISTA, DISENO DE INGENIERIA, CONSULTORIA EN MAQUINARIA, PROCESOS Y PLANTAS
INDUSTRIALES, INGENIERIA CIVIL, HIDRAULICA Y DE TRAFICO, PROYECTOS DE ORDENACION
HIDRICA, PROYECTOS DE INGENIERIA ELECTRICA CON PRESENCIA EN LAS INSTALACIONES DONDE
SE DESARROLLA EL PROYECTO (CON INTERVENCION DIRECTA EN OBRAS); ELABORACION Y
REALIZACION DE PROYECTOS DE INGENIERIA ELECTRICA Y ELECTRONIC

DATOS DEL USUARIO QUE REALIZA LA RADICACION
Cédula Usuario Nombres y Apellidos del Usuario

CC 5829549 LUIS EDUARDO RENGIFO ARBELAEZ

DATOS AFILIADOS RADICADOS

Radicado = Cobertura Documento Nombre Trabajador Riesgo Tarifa Tipo
1 169 05/06/2024  CC 12280114 CAMPO ARTEAGA JUAN 5 6.960 Independiente
OBSERVACIONES

Si tiene alguna duda con respecto a la tarifa o actividad econémica de sus afiliados por favor dirijase a la oficina de POSITIVA mas
cercana o comuniquese con nuestra linea gratuita de atencion a nivel nacional 01-8000-111-170 y en Bogota al 3307000.

Cordial saludo,

Gerencia de Afiliaciones y Novedades
Positiva Compaiiia de Seguros S.A.

4A80EF99421605225AD756CA6C7A6BCA Certificado impreso el dia 6/4/2024 5:29:58 PM por el portal de empresas Edesk

Positiva Compaiiia de Seguros S.A. « Nit: 860.011.153-6 « Linea gratuita: 01-8000-111-170,
Bogota: 330-7000 / Portal Web: www.positiva.gov.co a5 El emprendimiento

@ Positiva Compaiiia de Seguros @ @PositivaCol @ PositivaColombia T

es de todos
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11/6/24, 11:48 aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=6RdycrSswsEPyXghdaohPQ==

COLOMBIA _ S
(«. VIDA ADRES () Salud

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

Informacion de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPODE ce
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 12280114
NOMBRES JUAN PABLO
APELLIDOS CAMPO ARTEAGA
FECHA DE NACIMIENTO Kok ok ik
DEPARTAMENTO HUILA
MUNICIPIO LA PLATA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ACTIVO NUESVQEPS CONTRIBUTIVO | 01/02/2013 | 31/12/2999 | COTIZANTE
Fecha de |06/11/2024 EStgcién 2801-12-0800:2070--1
Impresioén:| 11:47:35 ae -1£:CoUl: -
origen:

La informacién registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucién 1133 de 2021 del
Ministerio de Salud y Proteccion Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la
ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones
técnicas y operativas para el reporte y actualizacion de las bases de datos de afiliacion que opera la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES”.

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, 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 EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el
Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacion de Afiliacion,
establece el término de la afiliacion 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

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=6RdycrSswsEPyXghdaohPQ== 1/2



11/6/24, 11:48 aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=6RdycrSswsEPyXghdaohPQ==
se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

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

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

Si necesita retirarse, trasladarse, modificar sus datos o su estado de afiliacion en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud, se aclara que estas actualizaciones dependen netamente
de las EPS y no de la ADRES, por lo cual la solicitud de actualizacion debe ser escalada a la EPS
donde se presenta la afiliacion.

le=sMPRIMIR CERRAR VENTANA

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=6RdycrSswsEPyXghdaohPQ== 2/2


javascript:window.print()
javascript:window.print()
javascript:window.close()

% DR MARIO FERNANDO DUQUE OLAYA % '
| MED. ESP. SALUD OCUPACIONAL '
. RM 1150/11 L.5.0 008/15 :

CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL

Ciudad : NEIVA
Fecha del certificado: 06 de JUNIO 2024
Certificado para:  Ingreso_X__ Periodico___ Reintegro___ Reubicacion

1. Datos de identificacion del aspirante:

Nombres: _ALDIMEDER, Apellidos: ANGEL PUYO "
Cédula de ciudadania N°:  16.839.284 de Jamundi [
Sexo:  Femenino_ _ _ Masculino X _ Edad: 49 afios

Empresa: LERA INGENIERIA S.A.S
Cargo: AYUDANTE DE OBRA

2. Concepto:

El servicio médico ocupacional con el Doctor Mario Fernando Duque Olaya, médico especialista en Salud Ocupacional,
mediante el examen médico ocupacional con enfasis osteomuscular, para el desempefio del cargo y de las funciones

correspondientes al mismo, emite que la persona identificada en el numeral 1 presenta:

Examen Médico Ocupacional Normal X_

3. Recomendaciones Médicas Ocupacionales:

Para el trabajador:

Ejercicio Fisico 3 veces por semana X
| A limentacion balanceada baja en grasas y fritos _X___

Para el drea de trabajo:

Usode EPPS __ X____ Pausas Activas __X__ Higiene Postural _ X _

Elementos de Biosequridad anti Covid-19 _ X _

4. Concepto Laboral:

APTO PARA EL CARGO SIN RESTRICCIONES

La presente certificacién se expide con base en la historia clinica ocupacional del trabajador, [a cual tiene un cardcter confidencial,

MARIO FERNANDO DUQUE FIRMA DEL ASPIRANTE AL CARGO
Medico y Cirujano C.C 16.839.284 de Jamundi
Esp Salud Ocupacional
RM 1150/11 LSO 008/15 |

Cédigo: F-AGH-06 Version 00 Pag. 1de 1



POSITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

COMPROBANTE DE RADICACION DE LA AFILIACION DEL DIA 05/06/2024

DATOS DE LA EMPRESA

#
w
g Tipo documento: NI Numero de documento: 900650326 Cédula Usuario: CC 5829549
Tg Nombre: LERA INGENIERIA SAS
o0
Eg Direccion: CL56B 17 71
i Departamento: HUILA Municipio: NEIVA
"
E. Correo electronico: GERENCIA@LERAINGENIERIASAS.COM
B Teléfono: 3107747094 Tarifa: 6.960
o
o Actividad Econémica: 5711001 ACTIVIDADES DE ARQUITECTURA E INGENIERIA Y OTRAS ACTIVIDADES CONEXAS DE
< CONSULTORIA TECNICA, INCLUYE ACTIVIDADES DE CONSULTORIA DE ARQUITECTURA: DISENO DE
= EDIFICIOS Y DIBUJO DE PLANOS DE CONSTRUCCION, PLANIFICACION URBANA Y ARQUITECTURA
o PAISAJISTA, DISENO DE INGENIERIA, CONSULTORIA EN MAQUINARIA, PROCESOS Y PLANTAS
= INDUSTRIALES, INGENIERIA CIVIL, HIDRAULICA Y DE TRAFICO, PROYECTOS DE ORDENACION
HIDRICA, PROYECTOS DE INGENIERIA ELECTRICA CON PRESENCIA EN LAS INSTALACIONES DONDE
SE DESARROLLA EL PROYECTO (CON INTERVENCION DIRECTA EN OBRAS); ELABORACION Y
REALIZACION DE PROYECTOS DE INGENIERIA ELECTRICA Y ELECTRONIC
DATOS DEL USUARIO QUE REALIZA LA RADICACION
Cédula Usuario Nombres y Apellidos del Usuario
CC 5829549 LUIS EDUARDO RENGIFO ARBELAEZ
DATOS AFILIADOS RADICADOS
Radicado = Cobertura Documento Nombre Trabajador Riesgo Tarifa Tipo
1170 06/06/2024  CC 16839284 ANGEL PUYO ALDIMEDER 5 6.96000 Dependiente
OBSERVACIONES
Si tiene alguna duda con respecto a la tarifa o actividad econémica de sus afiliados por favor dirijase a la oficina de POSITIVA mas
3I cercana o comuniquese con nuestra linea gratuita de atencion a nivel nacional 01-8000-111-170 y en Bogota al 3307000.
-
w
=
gl
5
-
g
Cordial saludo,
Gerencia de Afiliaciones y Novedades
Positiva Compaiiia de Seguros S.A.
18306337D33B45F8136585C047E361D4 Certificado impreso el dia 6/5/2024 4:28:42 PM por el portal de empresas Edesk
m Positiva Compaiiia de Seguros S.A. « Nit: 860.011.153-6 » Linea gratuita: 01-8000-111-170,

Bogota: 330-7000 / Portal Web: www.positiva.gov.co a5 El emprendimiento

es de todos

@ Positiva Compaiiia de Seguros @ @PositivaCol @ PositivaColombia T

Minhacienda



nueva

eps

CERTIFICA QUE

El(La) Sefior(a) ALDIMEDER ANGEL PUYO identificado(a) con CC 16839284 se
encuentra afiliado a la EPS.

Fecha de Activacion de Servicios: 19/08/2022

Estado de la Afiliacién: Vigente

IPS: EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO TIERRADENTRO ESE UNIDAD DE ATENCION EN
SALUD INZA

Categoria: SISBEN_1

La presente certificacion se expide a solicitud del (de la) interesado(a) en Bogota para QUIEN INTERESE, a los 11 dias
del mes 6 del afio 2024.

La certificacion tiene validez de un mes con respecto a la fecha de generacion.

Observaciones:

ESTA CERTIFICACION NO APLICA PARA SERVICIOS MEDICOS. NO
VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS.

Cordialmente,




% DR MARIO FERNANDO DUQUE OLAYA % '
| MED. ESP. SALUD OCUPACIONAL '
. RM 1150/11 L.5.0 008/15 :

CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL

Ciudad : NEIVA
Fecha del certificado: 06 de JUNIO 2024
Certificado para:  Ingreso_X__ Periodico___ Reintegro___ Reubicacion

1. Datos de identificacion del aspirante:
Nombres: _IVANDARIO  Apellidos: CACVECHIME JORGE [
Cédula de ciudadania N°:  1.002.938.005 de Inza [

Sexo:  Femenino_ _ _ Masculino X _ Edad: 21 afios

Empresa: LERA INGENIERIA S.A.S
Cargo: AYUDANTE DE OBRA

2. Concepto:

El servicio médico ocupacional con el Doctor Mario Fernando Duque Olaya, médico especialista en Salud Ocupacional,
mediante el examen médico ocupacional con enfasis osteomuscular, para el desempefio del cargo y de las funciones

correspondientes al mismo, emite que la persona identificada en el numeral 1 presenta:

Examen Médico Ocupacional Normal X_

3. Recomendaciones Médicas Ocupacionales:

Para el trabajador:

Ejercicio Fisico 3 veces por semana X
| A limentacion balanceada baja en grasas y fritos _X___

Para el drea de trabajo:

Usode EPPS __ X____ Pausas Activas __X__ Higiene Postural _ X _

Elementos de Biosequridad anti Covid-19 _ X _

4. Concepto Laboral:

APTO PARA EL CARGO SIN RESTRICCIONES

La presente certificacién se expide con base en la historia clinica ocupacional del trabajador, [a cual tiene un cardcter confidencial,

MARIO FERNANDO DUQUE FIRMA DEL ASPIRANTE AL CARGO
Medico y Cirujano C.C 1.002.938.005 de Inza
Esp Salud Ocupacional
RM 1150/11 LSO 008/15 |

Cédigo: F-AGH-06 Version 00 Pag. 1de 1



POSITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

COMPROBANTE DE RADICACION DE LA AFILIACION DEL DIA 05/06/2024

DATOS DE LA EMPRESA

#
w
g Tipo documento: NI Numero de documento: 900650326 Cédula Usuario: CC 5829549
Tg Nombre: LERA INGENIERIA SAS
o0
Eg Direccion: CL56B 17 71
i Departamento: HUILA Municipio: NEIVA
"
E. Correo electronico: GERENCIA@LERAINGENIERIASAS.COM
B Teléfono: 3107747094 Tarifa: 6.960
o
o Actividad Econémica: 5711001 ACTIVIDADES DE ARQUITECTURA E INGENIERIA Y OTRAS ACTIVIDADES CONEXAS DE
< CONSULTORIA TECNICA, INCLUYE ACTIVIDADES DE CONSULTORIA DE ARQUITECTURA: DISENO DE
= EDIFICIOS Y DIBUJO DE PLANOS DE CONSTRUCCION, PLANIFICACION URBANA Y ARQUITECTURA
o PAISAJISTA, DISENO DE INGENIERIA, CONSULTORIA EN MAQUINARIA, PROCESOS Y PLANTAS
= INDUSTRIALES, INGENIERIA CIVIL, HIDRAULICA Y DE TRAFICO, PROYECTOS DE ORDENACION
HIDRICA, PROYECTOS DE INGENIERIA ELECTRICA CON PRESENCIA EN LAS INSTALACIONES DONDE
SE DESARROLLA EL PROYECTO (CON INTERVENCION DIRECTA EN OBRAS); ELABORACION Y
REALIZACION DE PROYECTOS DE INGENIERIA ELECTRICA Y ELECTRONIC
DATOS DEL USUARIO QUE REALIZA LA RADICACION
Cédula Usuario Nombres y Apellidos del Usuario
CC 5829549 LUIS EDUARDO RENGIFO ARBELAEZ
DATOS AFILIADOS RADICADOS
Radicado = Cobertura Documento Nombre Trabajador Riesgo Tarifa Tipo
1171 06/06/2024  CC 1002938005 YACUECHIME JORGE IVAN 5 6.96000  Dependiente
OBSERVACIONES
Si tiene alguna duda con respecto a la tarifa o actividad econémica de sus afiliados por favor dirijase a la oficina de POSITIVA mas
3I cercana o comuniquese con nuestra linea gratuita de atencion a nivel nacional 01-8000-111-170 y en Bogota al 3307000.
-
w
=
gl
5
-
g
Cordial saludo,
Gerencia de Afiliaciones y Novedades
Positiva Compaiiia de Seguros S.A.
18306337D33B45F8136585C047E361D4 Certificado impreso el dia 6/5/2024 4:54:59 PM por el portal de empresas Edesk
m Positiva Compaiiia de Seguros S.A. « Nit: 860.011.153-6 » Linea gratuita: 01-8000-111-170,

Bogota: 330-7000 / Portal Web: www.positiva.gov.co a5 El emprendimiento

es de todos

@ Positiva Compaiiia de Seguros @ @PositivaCol @ PositivaColombia T

Minhacienda



FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS

ASMET/Y
SALUD® )2

Esta afiliacidn se encuentra radicada en el sistema de Informaciéon de Asmet Salud EPS

SAS

ESSC62 Formulario No. 3335726355418
Fecha de radicacién 11/06/2024

1. DATOS TRAMITE

Tipo de Tramite Tipo de afiliacion: Regimen

-Cotizante o Cabeza de familia X

A.Individual I
. - . A.Contributivo X
A.Afiliacion B.Reporte de Novedades | X -Beneficiario o afiliado adicional L
B.Colectiva C.Institucional D.De oficio B.Subsidiado
Tipo de afiliado: Tipo de Cotizante Codigo
A.Cotizante | X |B.Cabeza de familia C.Beneficiario A.Dependiente |X |B.Independiente C.Pensionado rEigsistrar por la 1

A. AFILIACION

1. DATOS BASICOS DE IDENTIFICACION (del cotizante o cabeza de familia)

Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre

YACUECHIME JORGE IVAN DARIO

Tipo de documento de identidad Numero de documento de identidad Sexo Fecha de nacimiento

CcC 1002938005 Femenino Masculino | X 19/04/2003
1ll. DATOS COMPLEMENTARIOS DE IDENTIFICACION (del cotizante o cabeza de familia)
Datos personales

Etnia Discapacidad Condicién Puntaje SISBEN |Grupo de poblacién especial

06 - Otros Ninguna 0,00

Administradora de Riesgos Laborales Administradora de Pensiones Ingreso base de cotizacién IBC
14-23: Positiva Compania De Seguros S.A. 0000: Sin AFP $ 1.300.000
Direccion Residencia Teléfono fijo Celular Correo electronico cotizante

VEREDA LAS LAJAS 3126094008 javmaur@gmail.com

Municipio/Distrito Zona Localidad/Comuna Departamento

INZA Urbana Rural |X CAUCA

IV. DATOS DE IDENTIFICACION DE LOS MIEMBROS DEL NUCLEO FAMILIAR

NO HAY BENEFICIARIOS EN EL GRUPO FAMILIAR

Seleccion de la IPS Primaria

No Nombre de la IPS primaria Codigo de la IPS
O |[ESE TIERRADENTRO HOSPITAL LOCAL LUIS ADRIANO PEREZ INZA - BARRIO LAS MOYAS 91

V. DATOS DE IDENTIFICACION DEL EMPLEADOR Y OTROS APORTANTES O DE LAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACION COLECTIVA, INSTITUCIONAL O DE OFICIO
Nombre o Razoén social Identificacion Tipo de aportante o pagador de pensiones

LERA INGENIERIA SAS N1900650326

Direccién Teléfono Correo electrénico Municipio/Distrito Departamento

CLL 56 B NO 17 71 BARRI 0008689374 leraingenieriasas@gmail.com NEIVA HUILA

B. REPORTE DE NOVEDADES
Tipo Novedad

1. Modificacién de datos basicos de identificacién. 11. Vinculacidén a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.

2. Correccion de datos basicos de identificacion. 12. Desvinculacion de una entidad autorizada para realizar afiliaciones
colectivas.

3. Actualizacién del documento de identidad. X |13. Movilidad: X |A. Régimen Contributivo

4. Actualizacion y correccion de datos complementarios. B. Régimen Subsidiado

5. Terminacidn de la inscripcidn en la EPS. Codigo: 14. Traslado: A. Mismo Régimen

6. Reinscripcion en la EPS. B. Diferente Régimen

7. Inclusién de beneficiarios o de afiliados adicionales. 15. Reporte de fallecimiento.

8. Exclusidn de beneficiarios o de afiliados adicionales. 16. Reporte de tramite de proteccién al cesante.

9. Inicio de relacién laboral o adquisicion de condiciones para cotizar. 17. Reporte de la calidad de Pre-pensionado.

10. Terminacién de la relacién laboral o pérdida de las condiciones 18. Reporte de la calidad de Pensionado.

para seguir cotizando.

VI. DATOS PARA EL REPORTE DE LA NOVEDAD
Primer apellido Segundo apellido Primer nombre Segundo nombre Identificacion Sexo |Fecha de nacimiento

Pagina 1 de 2 SERVICIO DE ATENCION GRATUITO

. 018000913876




FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS

C AFFIrsEes
=L UL

Esta afiliacidn se encuentra radicada en el sistema de Informaciéon de Asmet Salud EPS

SAS

ESSC62 Formulario No. 3335726355418
Fecha de radicacién 11/06/2024

ASMET/;,"

Fecha EPS anterior Motivo del traslado Caja de compensacion familiar o pagador de pensiones

06/06/2024

VII. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES

Declaracién de dependencia econdmica de los beneficiarios y afiliados adicionales
Declaracidon de la no obligacidn de afiliarse al Régimen Contributivo, Especial o de Excepcidn
Declaracidn de existencia de razones de fuerza mayor o caso fortuito que impiden la entrega de los documentos que acreditan la condicion de beneficiarios

Autorizacidn para que la EPS solicite y obtenga datos y copia de la historia clinica del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficianos o afiliados adicionales

X | XX x| X

Autorizacidn para que la EPS reporte la informacion que se genere de la afiliacién o del reporte novedades en la base de datos de afiliados vigentes y a las
entidades publicas que por sus funciones la requieran

X | Autorizacion para que la EPS maneje los datos personales del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales. de acuerdo con lo
previsto ente Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1377 de 2013

X | Autorizacidn para que la EPS envie informacion al correo electrdnico o el celular como mensajes de texto
VIII. FIRMAS
| i\;’
— 7

El empleador, aportante|o entidad responsable de la
afiliacion colectjva, institucional o de oficio

El cotizante, cabeza de familia o beneficiario

IX. ANEXOS
X | 56. Anexo copia de documento de identidad CN| |RC| |TI cC| |PA| |CE CD| |SC
Cantidad: 1 Total 1
Certificacion de vinculacién a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas
Copia de la autorizacion de traslado por parte de la Superintendencia Nacional de Salud

Copia de la escritura publica o sentencia judicial que declare el divorcio. sentencia judicial que declare la separacion de cuerpos y escritura publica, acta de
conciliacién o sentencia judicial que declare la terminacidn date unién marital

Copia de la orden judicial o decreto administrativo de custodia

Copia del acto administrativo o providencia de las autoridades competentes en la que conste la calidad de beneficiario o se ordene la afiliacion de oficio
Copia del dictamen de incapacidad permanente emitido por la autoridad competente

Copia del registro civil de matrimonio, o de la Escritura publica, acta de conciliacion o sentencia judicial que declare la unién marital

Documento en que conste la pérdida de la patria potestad, o el certificado de defuncién de los padres o la declaracidn suscrita por el cotizante sobre la ausencia
de los dos padres

X. DATOS A SER DILIGENCIADOS POR LA ENTIDAD TERRITORIAL

Municipio Entidad Territorial Departamento Entidad Territorial No ficha SISBEN |Puntaje SISBEN |Nivel SISBEN |Fecha radicacién |Fecha validacion
Primer apellido Funcionario Segundo apellido Funcionario  |Primer nombre Funcionario |Segundo nombre Funcionario Firma del Funcionario
Tipo de documento de identificacion Numero de identificacion

Observaciones

Observaciones:

Empresa:, Asesor:Daniela Nanez Vieda, Sucursal:, Teléfono:3333214568, Correo Electrénico:daniela.nanez@asmetsalud.com
Puede verificar la autenticidad de este formulario en la pagina web de Asmet Salud EPS SAS e ingresando el cédigo:

Url: https://boxaludrc.asmetsalud.org.co/Publico/BoxaludPublico/Publico/CQR.aspx

Pagina 2 de 2 SERVICIO DE ATENCION GRATUITO
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ON DE SEGURIDA
n z { SISTEMA DE GESTI Lot DY SALUD EN EL CODIGO: SST-FOR02
r
~. LERA INGENIERIA SAS VERSION: 02
Leva WA S.AS. CONTROL DE ASISITENCIA A ACTIVIDADES FECHA : 05/03/2020
TIPO DE ACTIVIDAD
INDUCCION Er ENTRENAMIENTO | DIVULGACION ]
capaciTacoN [ CHARLA ) OTRO i)
DATOS BASICOS
LUGAR Y FECHA: Ok\UV‘O\ \M Q\m% QA)
OO _O\O\‘\X Ae \hk\’QNXa 7 HORA: 230 amfoam
DESCRIPCION DEL TEMA: \ CoY O’ﬁ
Ao st MEDIO AMBEENTE lzr nomnisTRACON [ ] cuoo ] oos []

Al firmar, el participante manifiesta haber recibido los recursos, ka informacion necesaria y haber comprendido a un grado satisfactorio el tema tratado para poder aplicario.
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Clz )Qﬁz c)(N(J U(gwocm 19T 8- Lot m{
‘Geimen Pend oo |lntdowglmaeTne | — 7~
‘B Boodo o Adengy LoB. 414809 | Eoeh lomeo A

*Joun Pakfn Oampo Ardeaga |12280 14 |Haesdro chr (rﬂﬂ\ ‘

6

7.

e
o

10.

1.

12.

13.

20,
21.
ak 8 CONTROL DE CAMBIOS R T
VERSION FECHA DESCRIPCION RESPONSABLE
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y Cédigo: SST-FOR-11

SALUD EN EL TRABAJO

LERA INGENIERIA S.A.S Version: 2.0

Vigencia: 3/04/2024 |

Lera Ingenieria SAS EVALUACION DE INDUCCION AL SG-SST
Nombre: :
Joon Pablo - Campe Ajtecgor W
Fecha:
6'="0% - LDLA \

1.

Cudles son las Politicas de LERA INGENIERIA SAS

a. Alcohol y Drogas
b. Politica SGSST
. Ninguna de las Anteﬁoy
@ Todas las Anteriores
2. Alguno de los objetivos del SGSST son
a. Prevenir la ocurrencia de accidentes e incidentes Iaborales
a. Asegurar la identificacién, evaluacion e intervencion de los diferentes riesgos
b. Prevenir las enfermedadesdaborales

Todas las anteriores

3. ¢Cuéles sBn-los organismos de participacion en LERA INGENIERIA SAS ?
Comité de seéﬁndad y salud en el trabajo y Comité de convivencia laboral

b. Comité defi estas y paseos.
c. Comité de mconformndades y reclamos.

4. Mencione tres peligros asociadoss su cargo:

- f\\e%os F51co D //

% e_\aos.&ou\‘\mo\

- L(egyos Q)LO\OQ co

5. Elija la respuesta correcta ¢ Qué es un accidente de trabajo?

Todo suceso repentino que sobrevenga por causa o por ocasion del trabajo y que
produzca en el trabajador una lesién organica, una perturbacion, la invalidez
J

muerte.
Cualquier estado patologico temporal o permanente que se origina co

consecuencia obligada del trabajo que desempeiia el individuo o del medio en que
se encuentra laborando.

c. Los puntos ay b son correctos
6. Cudles son las funciones de los
{a) Dar asistencia a los heridos

b?adistas, elija dos opciones

b. Verificar la existencia de la emergenci
Colaborar y dirigir la evacuacion

. Abandonar las instalaciones
e. No comunicarse con las entidades de emergencias
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y Cédigo: SST-FOR-11

TX | SALUD EN EL TRABAJO
ey LERA INGENIERIA SA.S Version: 2.0
Lera Ingenierfa SAS |~ EUAT JACION DE INDUCCION AL SG-SST | Vigencia: 3/04/2024

7. El reglamento de higiene y seguridad industrial tiene como objeto la identificacién,

reconocimiento, evaluacién y contyol de los factores ambientales que se originen en
los lugares de trabajo y que pueglén afectar la salud de los trabajadores

- Verdadero (X)
- Falso( )

8. Son derechos de los trabajadores en el sistema general de riesgos laborales, la
asistencia en salud, rehabil7d6n, tratamiento, indemnizacién y pension de invalidez

- Verdadero (Y)
- Falso( )
3
A
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o
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.
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y Cédigo: SST-FOR-11
T'[ SALUD EN EL TRABAJO
-~ LERA INGENIERIA S.A.S Version: 2.0

bera ingenieria SAS | EVALUACION DE INDUCCION AL SG-SST | Vigencia: 3/04/2024

o —

Nombre:

G/ Tdoodo Camgo Hrleco

06 de Jonio Ael 2624
1. Cuales son las Politicas de LERA INGENIERIA SAS .
a. Alcohol y Drogas
b. Politica SGSST
¢. Ningunade las Anten'?
(@ Todas las Anteriores
2. Alguno de los objetivos del SGSST son
a. Prevemr la‘acurrencia de accidentes e incidentes laborales
a. Asegurar la |denpﬁcacuén evaluacion e intervencion de los diferentes riesgos
b. Prevenir fas enf’ermedayfaborales
© Todas las anteriores
3. ¢Cuéles soq los"organismos de participacion en LERA INGENIERIA SAS ? /
@ Comité de seguridad y salud en el trabajo y Comité de convivencia labora
b. Comité de fiestas y paseos.
c. Comité de inconformidades y reclamos.
4. Mencione tres pjiﬁro asociados a su cargo:

- ooy
= Ea‘.o\ogxcos /
- QUUnitos

5. Elija la respuesta correcta ¢ Qué es un accidente de trabajo?
a. Todo suceso repentino que sobrevenga por causa o por ocasiéon del trabajo y que
produzca en el trabajador una lesién organica, una perturbacion, la invalidez o la
muerte. ,
C b. Cualquier estado patologico temporal o permanente que se origina como
€’ consecuencia obligada del trabajo que desempeiia el individuo o del medio en que
se encuentra laborando. /
(© Los puntos ay b son correctos
6. Cuales son las funciones de los brig;dfstas, elija dos opciones
& Dar asistencia a los heridos
b. Verificar la existencia de la emergencia
(® Colaborary dirigir la evacuacion /
d. Abandonar las instalaciones
e. No comunicarse con las entidades de emergencias

Fecha:

Iy
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y Cédigo: SST-FOR-11

| | SALUD EN EL TRABAJO
’ LERA INGENIERIA S.A.S Versi6n: 2.0

Lo Jrognferia SAS EVALUACION DE INDUCCION AL SG-SST | Vigencia: 3/04/2024

N
Yo -

7. El reglamento de higiene y seguridad industrial tiene como objeto la identificacién,

reconocimiento, evalugcion y control de los factores ambientales que se originen en
los lugares de trabajg’y que puedan afectar la salud de los trabajadores

- Verdadero (X)
- Falso( )

8. Son derechos de los trabajadores en el sistema general de riesgos laborales, la
asistencia en salud, rejabilitacién, tratamiento, indemnizagién y pension de invalidez

- Verdadero (x)

- Falso( ) 0 \

,e.
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, SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDADY | Cédigo: SST-FOR-11 |
FJC | SALUD EN EL TRABAJO

N,

i LERA INGENIERIA S.A.S Version: 2.0
Lera Ingenierla SAS | EVALUACION DE INDUCCION AL SG-SST | Vigencia: 3/04/2024

Nombre:
(celmen. Peﬂ Jdomad

S0 2V £ RGeny
1. Cuales son las Politicas de LERA INGENIERIA SAS
a. Alcohol y Drogas
b. Politica SGSST
¢. Ninguna de las Anteriores
}e( Todas las Anteriores
2. Alguno de los objetivos del SGSST son
a. Prevenir la ocurrencia de accidentes e incidentes laborales |
a. Asegurar la identificacion, evaluacién e intervencion de los diferentes riesgos
b. _Prevenir las enfermedadegfaborales

oK Todas las anteriores

3. ¢Cuéles son’ Iqs. organismos de participacién en LERA INGENIERIA SAS ?
X COmité de seguridad y salud en el trabajo y Comité de convivencia labora

b. Comité de fiestas y paseos. '
c.-.Comité de inconformidades y reclamos.

4. Menciope tres peligros asociados a sd cargo:
“Trpba=os / /

Fecha:

“bilolosicoS

“Yurimied> ; .
5. Elija la respuesta correcta ¢ Qué es un accidente de trabajo?

a. Todo suceso repentino que sobrevenga por causa o por ocasién del trabajo y que
produzca en el trabajador una lesién organica, una perturbacion, la invalidez o la
muerte.

b. Cualquier estado patolégico temporal o permanente que se origina como
consecuencia obligada del trabajo que desempeiia el individuo o del medio en que
se encuentra laborando.

Los puntos a y b son correctos
6. Cuales son las funciones de los brigadistas, elija dos opciones

¥ Dar asistencia a los heridos

b. Verificar la existencia de la emergencid
Colaborar y dirigir la evacuacion )

d. Abandonar las instalaciones

e. No comunicarse con las entidades de emergencias
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y Cédigo: SST-FOR-11
SALUD EN EL TRABAJO

LERA INGENIERIA S.A.S Versién: 2.0
EVALUACION DE INDUCCION AL SG-SST | Vigencia: 3/04/2024

TT

Lera Ingenieria SAS

:j':l —

7. El reglamento de higiene yseguridad industrial tiene como objeto la identificacién,
reconocimiento, evaluaciép’y control de los factores ambientales que se ongmen en

los lugares de trabajo y gfle puedan afectar la salud de los trabajadores
X Verdadero ( )
- Falso( )

8. Son derechos de los trabajadores en el sistema general de riesgos laborales, la

asistencia en salud, rehabilitacion, tratamiento, indemnizacién y pension de invalidez
X Verdadero ( ) »

- Falso( )
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y Cédigo: SST-FOR-11 |

SALUD EN EL TRABAJO

:)’bl-ﬂ

LERA INGENIERIA S.A.S Versién: 2.0

Lera Ingenieria SA.S

EVALUACION DE INDUCCION AL SG-SST Vigencia: 3/04/2024

Nombre:

NG Angel P -

Fecha:

OG. 06+ Z02Y -

1. Cudles son las Politicas de LERA INGENIERIA SAS "
a. Alcohol y Drogas
b. Politica SGSST |
c. Ninguna de las Anten‘or7

¢ Todas las Anteriores
2. Alguno de los objetivos del SGSST son

L]

~a. Prevenir la ocurrencia de accidentes e incidentes laborales
. ‘;a'a') Asegurar la identificacion, evaluacién e intervencién de los diferentes riesgos
‘b, ~Prevenir las enfermedadegdaborales
¥ Todas las anteriores
3 gC’uéies son los organismos de participacion en LERA INGENIERIA SAS ? /
W Comité de seguridad y salud en el trabajo y Comité de convivencia laboral
b. Comité de fiestas y paseos.
c. Comité de inconformidades y reclamos.
4. Mencione tres peligros asocjafios a su cargo:

£
- Wolo GLeo /

- 9L co

- (Qu;n.t o

5. Elija la respuesta correcta ¢ Qué es un accidente de trabajo?
a. Todo suceso repentino que sobrevenga por causa o por ocasion del trabajo y que
produzca en el trabajador una lesién organica, una perturbacion, la invalidez o la

muerte.

b. Cualquier estado patolégico temporal o permanente que se origina como
consecuencia obligada del trabajo que desempeiia el individuo o del medio en que
se encuentra laborando. /

*: Los puntos a y b son correctos
6. Cudles son las funciones de los brigadistas, elija dos opciones

¥ Dar asistencia a los heridos

b. Verificar la existencia de la emergengi
Colaborar y dirigir la evacuaciéon

d. Abandonar las instalaciones
e. No comunicarse con las entidades de emergencias

Pagina1l1]2
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y
SALUD EN EL TRABAJO

Cédigo: SST-FOR-11

Versién: 2.0

: LERA INGENIERIA S.A.S

Lars Jaeniera SAS EVALUACION DE INDUCCION AL SG-SST

Vigencia: 3/04/2024

7. El reglamento de higiene y seguridad industrial tiene como objeto la identificacion,
reconocimiento, evaluacién y control de los factores ambientales que se originen en

los lugares de trabajo y
- Verdadero ()
- Falso( )

cypuedan afectar la salud de los trabajadores

8. Son derechos de los trabajadores en el sistema general de riesgos laborales, la
asistencia en salud, refabilitacion, tratamiento, indemnizacion y pension de invalidez

-

- Verdadero (%)
- Falso( )

%
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T o——wss =~ ~reviAd NE CEAIIRINAD Y SALUD EN EL I AANIAN. QT ENRN2

yC | SALUD EN EL TRABAJO

L Penjera 84S EVALUACION DE INDUCCION AL SG-SST Vigencia: 3/04/2024

SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y Cddigo: SST-FOR-11

£ P
et LERA INGENIERIA S.A.S Versién: 2.0

a\

Nombre: ' )
(

3050'.

&vfc)( p;ﬂ&ma Carreq

Fecha:

06/ 0c¢ [202y

1.

=

Cuales son las Politicas de LERA INGENIERIA SAS
a. Alcohol y Drogas

b. Politica SGSST

c. Ningunade las Anten'ore/

. Todas las Anteriores

Alguno de los objetivos del SGSST son :

a. Prevenir la ocurrencia de accidentes e incidentes laborales

a. Asegurar la identificacién, evaluacion e intervencion de los diferentes riesgos
b. Prevenir las enfermedades laborales

¢ Todas las anteriores /

¢Cuales sbn los organismos de participacion en LERA INGENIERIA SAS ?

&, Comité de seguridad y salud en el trabajo y Comité de convivencia laboral

b. Conité de fiestas y paseos.

c. Comité de inconformidades y reclamos.

Mencione tres peligros asociados a syseargo:

-Yersqg0 > ()\ $5(60) /

- Y05 Giela9io) /

- he,3 907 ?au«((@j /

Elija la respuesta correcta ¢ Qué es un accidente de trabajo?

a. Todo suceso repentino que sobrevenga por causa o por ocasion del trabajo y que
produzca en el trabajador una lesién organica, una perturbacién, la invalidez o la
muerte.

b. Cualquier estado patolégico temporal o permanente que se origina como
consecuencia obligada del trabajo que desempeiia el individuo o del medio en que
se encuentra laborando.

X. Los puntos a y b son correctos

Cuales son las funciones de los brigagistas, elija dos opciones

Dar asistencia a los heridos f

Verificar la existencia de la emergengi

Colaborar y dirigir la evacuacion

Abandonar las instalaciones

No comunicarse con las entidades de emergencias

oo oR
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Lera Ingenieria SAS

SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y
SALUD EN EL TRABAJO

Cédigo: SST-FOR-11

LERA INGENIERIA SA.S

Versién: 2.0

EVALUACION DE INDUCCION AL SG-SST

Vigencia: 3/04/2024

7. El reglamento de higiene y seguridad industrial tiene como objeto la identificacién,
reconocimiento, evaluacién y control de los factores ambientales que se originen en
los lugares de trabajo # que puedan afectar la salud de los trabajadores

Verdadero (x)

Falso( )

8. Son derechos de los trabajadores en el sistema general de riesgos laborales, la
asistencia en salud, rehabilitacion, tratamiento, indemnizacién y pensién de invalidez
Verdadero (x) '

Falso( )
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL :
n ,!. TRABAJO CODIGO: SST-FOR-02
: N\ LERA INGENIERIA SAS VERSION: 02
Lava l\gu\lvll\ S.AS. CONTROL DE ASISITENCIA A ACTIVIDADES FECHA : 05/03/2020
TIPO DE ACTIVIDAD
T | ENTRENAMIENTO [ ] DIVULGACION ]
cAPACITACION [ CHARLA s oo []
DATOS BASICOS
LUGAR Y FECHA: 14 Yo 1O
AREA O PROCESO: 'VB\)M eej\a \!M‘eno{u& HORA: QAroo o
DESCRIPCION DEL TEMA: \\,\,\\) C,Q.\{)n-
s 71 rese wooneer: [ wowsmoon [[] oo []  oms [7]
Al firmar, el participante manifiesta haber recibido los recursos, la informacion necesaria y haber comprendido @ un grado satisfactorio el tema tratado para poder aplicario.
PARTICIPANTES A =
NOMBRES Y APELLIDOS CEDULA CARGO FIRMA
" Lauro Poo\a Embu; pfv\“ﬂ!ncL 103142393 Pﬁlden\e %@
2.
3.
4.
5.
5.
7.
8.
19.
10.
1.
12.
13,
14,
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
CONTROL DE CAMBIOS Ak
VERSION FECHA DESCRIPCION RESPONSABLE
1 5032020 Creacion del formato it 1
Gerente General
P %
Se le agrega los colores, se modifica la codificacién y se P £
s e agrega el control de cambios ﬂg
Gerente General
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JC . SALUD EN EL TRABAJO

Larp nagnieria SAS EVALUACION DE INDUCCION AL SG-SST Vigencia: 3/04/2024

SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDADY | Cddigo: SST-FOR-11

®at LERA INGENIERIA S.A.S Versién: 2.0

Nombre: Lava Paole Embus Pastrana

e A ({e \)m\o

Cuales son las Politicas de LERA INGENIERIA SAS

a. Alcohol y Drogas

b. Politica SGSST

c. Ninguna de las Anteriores

@ Todas las Anteriores

Alguno de los objetivos del SGSST son

a. Prevenir la ocurrencia de accidentes e incidentes laborales

a. Asegurar la identificacion, evaluacion e intervencion de los diferentes riesgos
b. Prevenir las enfermedades laborales

© Todas las anteriores/"

¢ Cuéles son los organismos de participacion en LERA INGENIERIA SAS ?
@ Comité de seguridad y salud en el trabajo y Comité de convivencia laboral
b. Comité de fiestas y paseos.

c. Comité de inconformidades y reclamos.

Mencione tres peligros asociados a su cargo:
- ﬂcctdcn\e c;Q {fcmsm\-o

- Rehgo Biomecanicol 4

N El ol

Elija la respuesta correcta ¢ Qué es un accidente de trabajo?

a. Todo suceso repentino que sobrevenga por causa o por ocasién del trabajo y que
produzca en el trabajador una lesién organica, una perturbacién, la invalidez o la
muerte.

b. Cualquier estado patolégico temporal o permanente que se origina como
consecuencia obligada del trabajo que desempeiia el individuo o del medio en que
se encuentra laborando.

© Los puntos ay b son correctos

Cuales son las funciones de los brigadistas, elija dos opciones

@. Dar asistencia a los heridos

b. Verificar la existencia de la emergencia

© Colaborary dirigir la evacuacion

d. Abandonar las instalaciones

e. No comunicarse con las entidades de emergencias
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y Cédigo: SST-FOR-11
SALUD EN EL TRABAJO

2 LERA INGENIERIA SA.S Version: 2.0
Lera ingenieria SAS ™ EVALUACION DE INDUCCION AL SG-SST | _Vigencia: 3/04/2024

7. El reglamento de higiene y seguridad industrial tiene como objeto la identificacién,
reconocimiento, evaluacién y control de los factores ambientales que se originen en
los lugares de trabajo y que puedan afectar la salud de los trabajadores
- Verdadero (X)

- Falso( )

8. Son derechos de los trabajadores en el sistema general de riesgos laborales, la
asistencia en salud, rehabilitacion, tratamiento, indemnizacién y pensién de invalidez

- Verdadero (X)
- Falso( )
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q SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO CODIGO: SST-FOR-18
1-( A LERA INGENIERIA SAS VERSION: 02
ENTREGA INDIVIDUAL DE DOTACION Y ELEMENTOS DE PROTECCION
Lera Ingenieria S.A.S PERSONAL (EPP) VIGENCIA: 22/04/2024

DATOS DEL TRABAJADOR A QUIEN SE LE ENTREGA

NOMBRE: VA N _DARIO CEDULANS: 1 o2 428 005 [SARS% I pdon e ST

DOTACION A ENTREGAR

Dando cumplimiento a lo reglamentado en el cddigo sustantivo de trabajo Art. 230, la Resolucién 2400 de 1979 (Titulo IV, capitulo | y Il) y al Decreto 1072 de 2015 (Art.
22.14.1y22.14.4yAr 2.2.4.6.24, enclso 5, paragrafo 1), los cuales establecen que el empleador debe suministrar dotacién y los elementos de proteccién personal
(EPP) adecuados para los trabajadores, segun la naturaleza del riesgo al que se exponen, con el objetivo de protegerios contra posibles danos para su salud y as velar por
su bienestar fisico, mental y social, LERA INGENIERIA S.A.S. hace entrega de los siguientes elementos, los cuales seran usados por los trabajadores, de manera
complementaria a las diferentes medidas de prevencién y control de los peligros y riesgos:

Entrega 1 Entrega 2

Descripcion

CamisaT: [ 1 ZW

IBuso mangalarga T:
Buso manga corta T:

Jeans T:
fUsatado Botas de
s>, guridad T:

Otros

Entrega 3

Descripcion

Camisa T:

Buso mangalarga T:

Buso manga corta T:

Jeans T:
Catzado Botas de
seguridad T:
sibii, OUOS litig
EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL SEGUN LA MATRIZ DE EPP
Marque con una X los implementos segin correspondan al cargo
OD O P O BA O OD O P O BA O
cs Casco de Seguridad «{ PR Protector resplratorio desechable
3C Gorra tipo Chavito GV Guantes de vaqueta 1
PAl Protector Auditivo de Insercion 1 GP Guantes de Polluretano
PAC Protector Auditivo de Copa BS Botas de seguridad dielectricas
GF { Gafas 1 BP Botas con puntera
PR N95 ~_ Protector respiratorio desechable N95 DT Dotaclén Camisa, Pantalon y calzado
ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL (EPP) ENTREGADOS
DP R ADO A DAD A DMA R BIDO
1
2
3
4
5
6
\ [ PATOS DEL RESPONSABLE DE LA ENTREGA LA DOTACION Y DE LOS ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL
NO| \/ @1 & ULA No. %ﬁ{
MBRE Y\ A ceoutato. 3\ 3¢ ZIL=
N NP
CARGO g S ( FIRMA v, }\N \/
I

COMPROMISO
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https://v3.camscanner.com/user/download

r

/ ,Mecompmeto a utilizar adecuadamente durante la jornada laboral los elementos de proteccion personal recibidos y mantenerios en buen estado, dando cumplimiento aﬂ
las normas de seguridad y salud en el trabajo que contribuyen a mi bienestar fisico, psicolégico y social. Declaro que he recibido informacién sobre el uso adecuado de los

mismos.

Usando los equipos y elementos de proteccién personal (incluyendo ropa de trabajo) estoy cumpliendo con mis deberes como trabajador definidos en la ley a través de I2
siguiente normatividad: CODIGO SUSTANTIVO DEL TRABAJO; Art. 56 y Art. 58 numeral 7; LEY 9 DE 1979; Art. 88; DECRETO 1295 DE 1994: Art. 22. Soy responsable
del uso y cuidado de los EPP mismo so pena de verme inmerso en faltas penales o disciplinarias. El presente compromiso quedara archivado en la carpeta del SG-SST de
cada afio- como sistema de verificacién y seguimiento del cumplimiento de mis deberes y derechos como empleado de la empresa LERA INGENIERIA S.A.S.

El presente compromiso aplica para los elementos de proteccién personal entregados.

FIRMA DE QUIEN RECIBE EL EPP Y LEE EL COMPROMISO FIRMA DEL RESPONSABLE SG- SST

CONTROL DE CAMBIOS

VERSION |FECHA DESCRIPCION RESPONSABLE
2 - /.,‘
{ Jear 1 10/09/2023 Creacion del formato
Gerente General
A )
2 22/04/2024 Actualizacién del formato, se agregron los colores y se cambia la codificacién %
Gerente General

T
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

CODIGO: SST-FOR-18

7T

~\

LERA INGENIERIA SAS VERSION: 02

Lera Ingenieria S.A.S

ENTREGA INDIVIDUAL DE DOTACION Y ELEMENTOS DE PROTECCION

PERSONAL (EPP) VIGENCIA: 22/04/2024

DATOS DEL TRABAJADOR A QUIEN SE LE ENTREGA

NOMBRE : m &\Me&py A"‘%‘Qk

ceputano: 4 (H B39 .®¢ |carco: AWVJ”W\O(Q M

DOTACION A ENTREGAR

Dando cumplimiento a lo reglamentado en el cdigo sustantivo de trabajo Art. 230, la Resolucién 2400 de 1979 (Titulo IV, capitulo I y Il) y al Decreto 1072 de 2015 (Art.
22.14.1y2.2.1.4.4yArt 2.2.4.6.24, enciso 5, paragrafo 1), los cuales establecen que el empleador debe suministrar dotacién y los elementos de proteccién personal
(EPP) adecuados para los trabajadores, segun la naturaleza del riesgo al que se exponen, con el objetivo de protegerios contra posibles dafios para su salud y asl velar por
su bienestar fisico, mental y social, LERA INGENIERIA S.A.S. hace entrega de los siguientes elementos, los cuales seran usados por los trabajadores, de manera
complementaria a las diferentes medidas de prevencién y control de los peligros y riesgos:

De DCIO
Cantidad Fecha e Firma Cantidad Fecha Firma
Camisa T: 1 [folhg |k o
Buso mangalarga T: 7
Buso manga corta T:
Jeans T:
4—xado Botas de
YBusguridad T:

Otros

Descripcion

Entrega 3

Firma

Cantidad Fecha Firma

Camisa T:

Buso mangalarga T:

Buso manga corta T:

Jeans T:

Calzado Botas de

seguridad T:
Otros
EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL SEGUN LA MATRIZ DE EPP
Margue con una X los implementos segin correspondan al cargo
OD O P O BA O oD O P O BA O
cs Casco de Seguridad PR Protector respiratorio desechable
‘OM—-GC Gorra tipo Chavito GV Guantes de vaqueta 1
PAI Protector Auditivo de Insercion GP Guantes de Polluretano 3
PAC Protector Auditivo de Copa 1 BS Botas de seguridad dielectricas
GF Gafas 1 BP Botas con puntera
PR N95 Protector respiratorio desechable N95 DT Dotacién Camisa, Pantalon y calzado
ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL (EPP) ENTREGADOS
op R ADO DAD A RMA R BIDO
1
2
3
4
5
6
'DATOS DEL RESPONSABLE DE LA ENTREGA LA DOTACION Y DE LOS ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL
nowere | V[onae Lo bon - CEDULANo. 3 L?S‘!IQI(/(,.
CARGO FIRMA
Ty 47
COMPROMISO ¥
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Me comprometo a utilizar adecuadamente durante la jornada laboral los elementos de proteccion personal recibidos y mantenerios en buen estado, dando cumplimiento a

las normas de seguridad y salud en el trabajo que contribuyen a mi bienestar fisico, psicolégico y social. Declaro que he recibido informacién sobre el uso adecuado de los|
mismos.

Usando los equipos y elementos de proteccién personal (incluyendo ropa de trabajo) estoy cumpliendo con mis deberes como trabajador definidos en la ley a través de la
sigulente normatividad: CODIGO SUSTANTIVO DEL TRABAJO; Art. 56 y Art. 58 numeral 7; LEY 9 DE 1979; Art. 88; DECRETO 1295 DE 1994: Art. 22. Soy responsable
del uso y cuidado de los EPP mismo so pena de verme inmerso en faltas penales o disciplinarias. El presente compromiso quedara archivado en la carpeta del SG-SST de|
cada afio- como sistema de verificacién y seguimiento del cumplimiento de mis deberes y derechos como empleado de la empresa LERA INGENIERIA S.A.S.

|El presente compromiso aplica para los elementos de proteccién personal entregados.

7
FIRMA DE QUIEN RECIBE EL EPP Y LEE EL COMPROMISO

FIRMA DEL RESPONSABLE SG- SST

CONTROL DE CAMBIOS

DESCRIPCION RESPONSABLE
P il %
oU». —o -
" & 1 10/09/2023 Creacion del formato
Gerente General
— 1’
2 22/04/2024 Actualizacién del formato, se agregron los colores y se cambia la codificacién 3
Gerente General
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' SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO CODIGO: SST-FOR-18
1-( A LERA INGENIERIA SAS VERSION: 02
ENTREGA INDIVIDUAL DE DOTACION Y ELEMENTOS DE PROTECCION ’

Lera Ingenieria S.A.S mMm VIGENCIA: 22/04/2024
i* DATOS DEL TRABAJADOR A QUIEN SE LE ENTREGA
[Nomere: | quro Poda  Embous CEDULANo:  14¢81422094% ]cuoo: PRecidenle

DOTACION A ENTREGAR

Dando cumplimiento a lo reglamentado en el codigo sustantivo de trabajo Art. 230, la Resolucién 2400 de 1979 (TTtulo IV, capitulo Iy 1) y al Decreto 1072 de 2015 (At 2.2.1.41y 2 2144
y Art. 22 4.6.24, enciso 5, pardgrafo 1), los cuales ) Que el emp o debe sumin 1y los elementos de proteccién personal (EPP) adecuados para los trabajadores,

segUn |a naturaleza del riesgo al que se exponen, con el objetivo de protegerios contra posibles danos para su salud y asl velar por su bienestar fisico, mental y social, LERA INGENIERIA
S.A.S. hace entrega de los siguientes elementos, los cuales seran usados por los trabajadores, de manera complementaria a las diferentes medidas de prevencién y control de los peligros y
|nesgos

Cantidad Fecha Firma Cantidad Fecha Firma
Camisa T: Y L | 2ug0eiy dec¥ootm)
[Buso mangalarga T:
Buso manga corta T:
Jeans T:
Calzado Botas de
uridad T:
Otros
De o 9
Fecha Firma ¢ d Fecha Firma
|Camisa T:
Buso mangalarga T:
Lluse manga corta T:
| wT:
2ado Botas de
lggurldnd T:
Otros
EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL SEGUN LA MATRIZ DE EPP
Marque con una X los imp segan pondan al cargo
ODIGO e 0S BA 0 ODIGO P OS BA O
cs Casco de Seguridad PR Pr P Ty
GC Gorra tipo Chavito GV Guantes de vaqueta
PAl Protector Auditivo de Insercion GP Guantes de Polluretano
PAC Protector Auditivo de Copa BS Botas de seguridad dlelectricas
GF Gafas [ Botas con puntera
PR N$§ Protector respiratorio desechable N85 )4 O ion Camisa, P: y

ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL (EPP) ENTREGADOS

ajlajlajwin|-

DATOS DEL RESPONSABLE DE LA ENTREGA LA DOTACION Y DE LOS ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

(J"o"'“ Ve Fooma s 3L 38« q(E.
o u( '
e | . - i e
Y\“f@”u-r/’ \S' T O 2N + LA,
a COMPROMISO
Me P @ utilizar ad e d la jomada laboral los elementcs de proteccion personal recibidos y mantenerios en buen estado, dando cumplimiento a las normas de
segundad y salud en el trabajo que yen a mi fisico, p bgico y social. Declaro que he recibido informacién sobre el uso adecuado de los mismos.
Usando los equipos y 4 (incluyendo ropa de trabajo) estoy cumpliendo con mis deberes como trabajador definidos en la ley a través de la siguiente
r ““OODIGOSUSTANTWO!H.WMSGyM&W7 LEY 9 DE 1979; Art. 88; DECRETO 1295 DE 1994: Art. 22. Say responsable del uso y cuidado de los
EPP mismo so pena de verme i en fakas ] P El presente compr quedara archivado en la carpeta del SG-SST de cada ano- como sistema de verificacion y
seguimiento del cumplimiento de mis y hos como emp de la emp LERA INGENIERIA SAS.
El presente compromiso aplica para los elementos de p P ot

FIRMA DE QUIEN REQIBE EL EPP Y LEE EL COMPROMISO

FIRMA DEL RESPONSABLE SG- SST

CONTROL DE CAMBIOS

RESPONSABLE

1 10/09/2023 Creacion del formato

2 22/04/2024 Acty del fo , 6@ agregran |os colores y 6 cambia la codificacion

Gerente General
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1 SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO CODIGO: SST-FOR-18
' ‘ - LERA INGENIERIA SAS VERSION: 02
~\
ENTREGA INDIVIDUAL DE DOTACION Y ELEMENTOS DE PROTECCION _
Lera Ingenieria S.A.S PERSONAL (EPP) VIGENCIA: 22/04/2024
DATOS DEL TRABAJADOR A QUIEN SE LE ENTREGA
[nomeRE Juon Pob\o Campo Alleaga  [CEPULANG 2 2804 4 o CARGO: Y (e > (ode SIIESY
3 DOTACION A ENTREGAR
Dando cumplimiento a lo reglamentado en el cdigo sustantivo de trabajo Art. 230, la Resolucién 2400 de 1979 (Titulo [V, capitulo | y Il) y al Decreto 1072 de 2015 (Art.
22.14.1y22.14.4yArt 2.2.4.6.24, enciso 5, pardgrafo 1), los cuales establecen que el empleador debe suministrar dotacién y los elementos de proteccién personal
(EPP) adecuados para los trabajadores, segun la naturaleza del riesgo al que se exponen, con el objetivo de protegerios contra posibles dafios para su salud y as| velar por
su blenestar fisico, mental y social, LERA INGENIERIA S.A.S. hace entrega de los sigulentes elementos, los cuales seran usados por los trabajadores, de manera
complementaria a las diferentes medidas de prevencién y control de los peligros y riesgos:

Cantidad Fecha 9 Firma Cantidad Fecha Firma
CamisaT: M | 1 b leb] W M/
|Buso mangalarga T: 3
Buso manga corta T:
Jeans T:

“\‘Ln;;:::? 3.20 1 Q%é/?j—( v ‘](l

Otros

Cantidad Fecha Firma Cantidad Fecha Firma

Camisa T:

Buso mangalarga T:

Buso manga corta T:

Jeans T:

Calzado Botas de
seguridad T:

Otros

EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL SEGUN LA MATRIZ DE EPP
Marque con una X los implementos segn correspondan al cargo

CODIGO IMPLEMENTOS BASICOS X CODIGO IMPLEMENTOS BASICOS X
cs Casco de Seguridad PR Protector respiratorio desechable

GC Gorra tipo Chavito GV Guantes de vaqueta
@_ PAl Protector Auditivo de Insercion GP Guantes de Poliuretano
PAC Protector Auditivo de Copa BS Botas de seguridad dielectricas
GF Gafas BP Botas con puntera
PR N95 Protector respiratorio desechable N95 DT Dotaclén Camisa, Pantalon y calzado
ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL (EPP) ENTREGADOS

EPP ENTREGADOS: CANTIDAD FIRMA RECIBIDO
§
2
3
4
5
6
] . DATOS DEL RESPONRABLE DE LA ENTREGA LA DOTACION Y DE LOS ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL
NOMBRE | \J 7 W\ {A\M, CEDULANo. 2 (q]ﬂ{ ZV(Q

CARGO S ST FIRMA

COMPROMISO
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S

Me comprometo a utiizar adecuadamente durante la jomada laboral los elementos de proteccion personal recibidos y mantenerios en buen estado, dando cumplimiento a
las normas de seguridad y salud en el trabajo que contribuyen a mi bienestar fisico, psicolégico y social. Declaro que he recbido informacién sobre el uso adecuado de los

mismos.

Usando los equipos y elementos de proteccién personal (incluyendo ropa de trabajo) estoy cumpliendo con mis deberes como trabajador definidos en la ley a través de la
siguiente normatividad: CODIGO SUSTANTIVO DEL TRABAJO; Art. 56 y Art. 58 numeral 7; LEY 9 DE 1979; Art. 88; DECRETO 1295 DE 1994: Art. 22. Soy responsable
del uso y cuidado de los EPP mismo so pena de verme inmerso en faltas penales o disciplinarias. E! presente compromiso quedard archivado en la carpeta del SG-SST de|
cada aflo- como sistema de verificacién y seguimiento del cumplimiento de mis deberes y derechos como empleado de la empresa LERA INGENIERIA S.AS.

El presente compromiso aplica para los elementos de proteccién personal entregados.

. (.

FIRMA DE QUIEN RECIBE EL EPP Y LEE EL COMPROMISO

CONTROL DE CAMBIOS

FIRMA DEL RESPONSABLE SG- SST

VERSION |FECHA DESCRIPCION RESPONSABLE
— >
@ 1 |wonez0 Creacion del formato >
Gerente General
17
2 22/04/2024 Actualizacién del formato, se agregron los colores y se cambia la codificacién 5
Gerente General
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Tt i SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO| CODIGO: SST- FOR-20

A LERA INGENIERIA SAS VERSION: 01
Lera Ingenieria S.A.S / ‘ INSPECCION DEL TALADRO VIGENCIA: 17/05/2024
A L 4
Lugar de la inspeccién N[\ encAN Fecha [1A/ob [Contrato | O68 [/ 724
Marca del equipo Aol o Serie del equipo OO
M Aspectos Generales

B= Buena R = Regular M=Mala C =Cambio

Estado del portabrocas
Estado del selector de rotacién o percusién Z
Estado de tope de profunidad "
Estado del selector de giro 7,
Estado del boton de bloqueo i
Estado del regulador de velocidad /7
Estado del gatillo o boton de encendido -
Estado del mango o empufiadora 7
(’\\\ YWARA Q«\ &9\) AN
Fitma de quien realiza la inspeccién Firma de la persona del responsable del SST
O RO » A BIO
VERSION FECHA DESCRIPCION RESPONSABLE

P BV,
1 17/05/2024 Creaci6n del formato %,'5«/7

Gerente General
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I SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO CODIGO: SST- FOR-22
T( A LERA INGENIERIA SAS VERSION: 01
Lera Ingenieria SAS INSPECCION DEL VIBRADOR DE CONCRETO VIGENCIA: 17/05/2024
Lugar de la inspeccién N\ ©m (A o |Fecha [\S/© 4 |Contrato
Marca del equipo ey ;
Aspectos Generales
B= Buena R = Regular M=Mala C =Cambio
ASP O = = Ob 3 O
Estado de la manguera
Estado del motor .
Estado del interruptor g
Estado de las puntas vibratorias <
Kl\n\\MMLA VAL
Firma de quien realizo la inspeccion Firma de la persona del responsable del SST
ONTROL D AMBIO
VERSION FECHA DESCRIPCION RESPONSABLE
=
1 17/05/2024 Creacién del formato -
Gerente General
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

CODIGO: SST- FOR-21

, c A LERA INGENIERIA SAS VERSION: 01
Lera Ingenieria SAS Kt INSPECCION DE LA PULIDORA VIGENCIA: 17/05/2024
7 T " e
Lugar de la inspeccién N 1\ e WCACA |Fecha 112°/~5  [Contrato ocJ /2T
Marca del equipo YA\ oo 2
Aspectos Generales
B= Buena R = Regular M=Mala C =Cambio
A dele Ob O
Estado del cable de alimentacion i
Estado del mango 7
Estado de la carcasa r
Estado del apoyo £
Estado del interruptor T
Estado de la tapa de inspeccion de carbones ri
Estado del bonete o almohadilla de pulido .4
Estado del boton de bloqueo del husillo 7
U O\\wu\ MC& VAR
Firma de quien realiza la i ion Firma de la persona del responsable del SST
O RO D A 810
VERSION FECHA DESCRIPCION RESPONSABLE
af o
1 17/05/2024 Creacién del formato =¥ %
Gerente General
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7T : SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO |  CODIGO: SST-FOR-16
A LERA INGENIERIA SAS VERSION: 01
Lera Ingenierfa SAS i\ INSPECCION DE LA MAQUINA MEZCLADORA VIGENCIA: 17/05/2024
Lugar de la inspeccién A\ emon Fecha | Zo/$4, |Contrato e [79
Marca del equipo PP\l Serie del equipo on
Aspectos Generales
B= Buena R=Regular M=Mala C =Cambio
Aspe 0O el QObse acione
Estado del tambor superior
Estado de las cuchillas mezcladoras 7
Estado del mango giratorio 7
Estado del blogue del motor Z
Estado del soporte frontal 7
Estado del travesafio 7
Estado del tambor inferior 7
Estado del soporte /o
Estado del interrliptor 4
U ;;\\vv(& ‘A&L\ A
Firma de quien realiza la inspeccion Firma de la persona del responsable del SST
D RO D AMBIO
VERSION FECHA DESCRIPCION RESPONSABLE
—A1T
1 17/05/2024 Creacién del formato =
Gerente General
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n SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO CODIGO: SST-FOR-05
;-\ LERA INGENIERIA SAS VERSION: 02
Lera Ingenieria msl\ 5 INSPECCION LOCATIVA FECHA: 5/03/2020
N )t
Locacion: _ (W UM TIAR Area: _\ [ A\ .onnOXTA
| 4 =
Un lugar est4 en arden cuando no hay cosas innecesarias y cuando todas las cosas necesarias se Bueno |Amejorar/ N i
encuentran en su respectivo lugar 18i No 0 Aplica
MAQUINARIA Y EQUIPOS

Limpias y libres de todo material innecesario
Libres de fitraciones incesarias de aceite y grasa
Protecclones, guardas adecuadas y en buenas condiciones

ALMACENAMIENTO DE MATERIALES
Apilados y ordenados en forma adecuada

Medios de transporte de carga almacenados en lugares adecuados de forma segura y ordenada
|Maderas y demas sin puntillas

HERRAMIENTAS

Adecuadamente amacenadas
Limpias de aceite y grasa al guardarias
Mangos seguros y en buen estado

OFICINA

Pasilos con ancho mayor a 1,2 metros

Pasillo claramente demarcados

Posee superficies seguras y aptas para el trabajo

[Pisos mpios, secos, sin desperdicios, sin malenal Nnecesancs, s obsTaculos . aseados. sh
manchjas de aceite y grasa

Se dispone de un lugar para el papel de oficina a reciclar

DISPOSICION DE RESIDUOS
Senalizacién de las canecas de disposicion de residucs
Residuos dispuestos en la caneca corespondiente

EDIFICACIONES
Muros y ventanas limpiasy libres de casas innecesarias (contaminacion visual)

Limpieza de las luminarias
Escaleras limpias, libres de materiales, bien iluminadas, con barandas apropiadas y escalones en

NN Y B Y

buenas caondiciones

TERRENOS A CAMPO ABIERTO, TALLERES L
Se encuentran sefializados los peligros 7
Se encuentra sin desperdicos y basuras en el piso 7
Se encuentra sin manchas, goteos y derrames A
Dique de combustibles en buen estado de limpieza y orden D
Materiales combustibles y quimicos dentro del dique v
Banos partatiles, aseados /

Acciones atomar Corectiva [ ] Preventva [ ]

Fecha propuesta para la accién

Observaciones

\

A é\(v\a (‘L—Lﬂ‘) ARAVCN Fecha:_\'O / o6 / L5

CONTROL DE CAMBIOS .
VERSION “FECHA DESCRIPCION Y RESPONSABLE
1 5/03/2020 Creacion del formato i{«
Gerente General
PETE
2 110412024 Se agrega el control de cambios y se modifica el encabezado \A
Gerente General _
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aportes
enlinea

Planilla Integrada

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 36384916 MEDINA HERNANDEZ YOLIMA SORANYI INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 5 No 8-74 LA PLATA-HUILA 8871109 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Pago Dias Mora Valor
2024-05 2024-05 685920912 9467421809 | 2024/06/07 2024/06/06 | BANCO DAVIVIENDA 0 $384,100
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES
No. |Tipo id No id Nombre Tipo Cotizante Extran|Temp. Fecha’
faboradas | eiepo R Radicacion Fecha Fecha Fecha Inicio Fecha Inicio | FechaFin |.__| Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio Fecha Fin
2 ret tde |tae |tdp|tap|vsp sin ige A Ima|
Efterior ing ret sln ige vac-lr

1| CC 36384916

IMEDINA HERNANDEZ
YOLIMA SORANY!

Independiente con
contrato de
prestacion de
servicios superior a
1 mes

Total Afiliados(1)
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aportes Planilla Integrada

SALARIO PENSION SALUD
Valor Integ| Tipo de Administradora  |Dias 1BC Tarifa | Tarifa Valor Cotizacion Cotizacion Fondo Fondo Valor No Total AFP Destino |Administradora|Dias IBC Tarifa Valor Valor UPC
Fecha Inici Fecha Fi Feehainie Fecha Fi ral Salario Alto Cotizacion | Voluntaria Voluntaria Solidaridad | Subsistencia | retenido Cotizacion
ecnagnicio |prechati. - (fyy | Fecha Iniclo | FTecha Fin .., Riesgo Empleador Afiliado Pensional
vet vet irl irl w2
Pension
$1.300.000 No ICOLPENSIONES 30[ $1.300.000 16%|SIN $208.000| $0 $ 0| $0| S0 S0 $208.000| NUEVA E.P.S. 30] $1.300.000{ 12,5% $ 162.500]
RIESGO
$ 208.000) $ 162.500|
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aportes
enlinea

Planilla Integrada

CCF RIESGOS PARAFISCALES
Total EPS Destino | Administradora | Dias IBC Tarifa Valor Administradora | Dias IBC Tarifa | Clase Valor Dias 1BC Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor Exonerado
Cotizacion Riesgo | Cotizacion SENA | Cotizacion | ICBF | Cotizacion | ESAP | Cotizacion | MEN | Cotizacion | SENA e
SENA ICBF ESAP MEN ICBF
0 $162.500) S0 0%| $ O|POSITIVA 30| S| 1,044% 2] $ 13.600| 0) $0 0%) $0 0%| $0| 0%| 0| 0% $0| No
ICOMPANIA DE 1.300.00|
ISEGUROS 0
$ 162.500| $ 0| $ 13.600| $0 $0| $ 0| $0|
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aportes Planilla Integrada

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 36384916 MEDINA HERNANDEZ YOLIMA SORANYI INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 5 No 8-74 LA PLATA-HUILA 8871109 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-05 2024-05 685920912 9467421809 | 2024/06/07 2024/06/06 | BANCO DAVIVIENDA 0 $384,100

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 $0 Ny $208,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $208,000 $0 S0 $208,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $13,600 S0 S0 $13,600
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $13,600 $0 $0 $13,600
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 S0 $0 $162,500
NUEVAE.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $162,500 $0 $0 $162,500

1 $384,100 $0 $0 $384,100
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