Santa Marta, 05 de junio de 2020

CORONEL

OSCAR FAVIAN SOLARTE CASTILLO
Comandante Policia Metropolitana De Santa Marta
Calle 22 No. 1C — 74 Centro

SALIM AMASHTA SEGEBRE, identificado con cedula de ciudadania No.
8.704.496 de Barranquilla, domiciliado en la ciudad de Santa Marta, soy meédico
especialista en Ortopedia y Traumatologia graduado en julio del afio 1996 en la
Universidad de Cartagena, presidente actual de la Sociedad de Ortopedia y
Traumatologia del Magdalena (STOM), miembro de la Sociedad Colombiana de
Ortopedia y Traumatologia (SCCOT), miembro del capitulo de Artroscopia y del
capitulo de Hombro y codo de la Sociedad Nacional.

Ofrezco mis servicios como especialista en ortopedia y traumatologia, en el
horario que ustedes estimen conveniente, brindando mis conocimientos y
capacidades procurando un excelente servicio a los pacientes, tratandolos con
respeto, humildad y alivio de sus problemas médicos.

Se suscribe comedidamente,

SALIM AMASHTA SEGEBRE
C.C. 8.704.496 B/quilla
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EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONDLOGICO, EN MODALIDAD AGADEMICA ESGRIBA:

TC (TECNIGA), TL (TECNOLOGICA), TE (TEGNOLOGICA ESPEGIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA},

ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADQ O PHD),

RELACIONE AL FRENTE EL NUMEROC DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNALEY).
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3 4 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

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

EMPLEQ ACGTUAL O GONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
l\\i'\b{\\i‘\‘\ % COLOVBIR
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
MAGDALEN A SAVTA MARTA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DiAuﬂ mes |1, 1] ARo zo 19 DiAm MES | Aﬂol
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o ¢ fopedis ta cea 42 M\ 29
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
SuR 6iFASY X COVLOMRBRIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
MAGDALEM B SAHTHA MARTA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
4—?)1_(956:} pia 03] wes 02l avo 20,15 (oA L. | mes[ . lavol . .|
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DIRECCION
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EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
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X
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Colom RiA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO ! CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
MAG DA EUA SANTA MARTA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
426 5005 oia &4l Mes O aro [z 1 g |oia [1.8] mes 1.0 avo 22, 1,8
CARGO O CONTRATCO DEPENDENCIA DIRECCION
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MAGDALEA SATH HMARTA
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NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA .
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENGIA LABORAL EN NUMERO DE ARIOS Y MESES.
- TIEMPO DE EXPERIENCIA 0
OCUPACION A0S ‘ WESES
SERVIDOR PUBLICO g
EMPLEADQ DEL SECTOR PRIVADO 7 q_
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 2 L)_
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA -z q. )

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJC LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE S! O NO @. ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEQS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS GON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MIANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICCO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

. 1
Ciudad y fecha de diligenciamiento SO\VA‘}R’) MQ(JTO N \3 oyuo 4 9“‘2 ZOZO

m 95
FIRMA DEL SERVIDWNTRAHSTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

)

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE ALOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMOQ
SCPCRTE.

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

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No, 618000917770 PAGINA WEB: www.dafp.gov.co

A



ENTIDAD RECEPTORA
e FORMULARIOQ UNICO
( , DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS

' Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

~ PERSONA NATURAL

DEPARTAMENTO (LEY 130 DE 1995)

ADMINISTRATVO DE LA

FUNGION PUBLICA

1. DECLARACION JURAMENTADA

‘ 1.1. DE BIENES Y RENTAS
O _Sallen o Segegre
IDENTIFICADOCON: C.C.0N1 CE[l2 Ti1L]3 N 2 Foud Lo, CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:

Pais CJO[Q‘N)(Q (' o IDepartamento U‘MD\Q&Q \QWO Municipio SOJ)\TK Ma( J‘-q

Direccion X 4.2?_ }O bP\'O colc [Teléfonos 200 €00 Z“H’
Y TENIENDOQ COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A:

4543L 54
Yau:?e( E\A(m 102843552 Y Wi
Solima Jssa Ppgchlr Pivedo 1002 i5g 43 NG
Jussel ™vid Prongslite Pivedo [ i23v094ec 3 o
S')\Uc\ér)(\foge Nagshtadalaler | 3401 5 €0 Yo d e
Mone €milia Secchre dodwechin [ 223332172 Mg

DECLARO, EN CUMPLIMIENT O DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 3°, DE LA CONSTITUCION POLITICA DE COLOMBIA Y EN LOS
ARTICULOS 13 Y14 DELA LEY 190 DE 1995, PARA TOMAR POSESION D PARA RETIRARME [ ] PARA ACTUALIZACION [j
PARA MODIFICAR 1.0S DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE 1 LQUE LOS UNICOS BIENES Y RENTAS QUE POSEQ A LA FECHA,

EN FORMA PERSONAL O POR INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE RELACIONO A CONTINUACION:

a) Los ingresos y rentas que obtuve en el "Ultimo” afio gravabte fueron:

SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES

CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS -

GASTOS DE REPRESENTACION — -

ARRIENDOS . -

HONORARIOS -

OTROS INGRESOS Y RENTAS 22) (a¥. 000 -
TOTAL Y459, 246.000

b) Las cuentas cornentes y de ahorm que poseo en Co!ombna y en el extenor son:

Daviviewy A e 1) 620000363 <o tu Mav (21 359,0
eucon e BO%O\'O Cospien’e 19649079022 | Sonfn Mock 2.5&/ 329

c) Mus bienes patnmomales son los ssguuentes

(nsaifUyQ 4032 fonp &
T eV 13 OR /oncl i@g()@(&QC@O
Tin ) Ew< it 2540 [eoio % 2an. 000-000
v () Sectom 29y (72010

EMPLEADOR O CONTRATANTE

o



1.1 DE BIENES Y RENTAS (CONTINUACION)

creencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

Dayiyien Qs Ceods :
Nanivienda '\‘Aq’e}a/) (Acdéx 5‘0 410,232.¥6%
b avican wwovél Tacietn edd o 63 54). 46 O

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

uientes juntas y consejos directivos:

a) En la actualidad participo como miembro de las sig

N 0 16 (5 o idonie .
ol colowaug C&mg«\'o nri—ot‘:é D u}’ﬂ‘auw*\a\ugi’a Migwbvo s e tivO
SocoNadh colowbiara Afﬁosw?in Y RO ém;)oﬂ'ivo {S"OCAETB) Miewmbive getivo

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

YALMA CCIiTE T Ackvo
Calsalud Actuo
cluls  Soa¥a Mar ta Ac hivo

c)En la actualidad: SIE 1 NOLJ2 tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con:
NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYUGE DOCUMENTO DE IDENTIFICACION  |Ne

Weidy dd Cocmen Rimeds No Pw\as\,\&u ce.ii celz wids [S43¢ESq
1]

2. ACTIVIDAD ECONCMICA PRIVADA

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

3. FIRMA

3 Santn Mar i Juwio 2=3Z2ﬂ 20
FIRMA DE. FUNCIBNZRIO O CONTRATISTA CIUDAD Y FECHA

J
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- (=
En a cludad de \.ul lagenya, o oy L CINCS ( )

RS

en elia mtervmleron -

Universidad de Cartagena

CARTAGENA . COLOMBIA
thur Amérngal
Apantade Postal 195 . Apartado Admeo 1382

FACULTAD DE MEDICINA

Sevretaria

ACTA DE GRADO DE ESPECIALISTA No. _ _05-56

o dias ded mes de

JULIO de mil riovecientos NOVENTA ¥ SEIS (1996 )
se realizo la Graduacién _ INDIVIDUAL

en ceremonia _PRIVADA

a solicitud de} Decano de la Facultad de Medicina 2 la Rectoria quien autorizd

el Acto mediante Resolucién No. 0977 de fecha __ . de

TULIO de 19 96 ., por medio de la cual, otorga de acuerdo

a la ley v los estatutos de la Universidad, el Titulo de especialista

En: _ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Al Doctor: _SALIM AMASHTA SFEGEBRE

Portador dela Cédula de Ciudadania No. 8,704,496 DE BARRANQUILLA . a
quien se le tomo el juramento de rigor y se le hizo entrega del Diploma que
lo autoriza para ejercer la especialidad de:

ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA

Segt’_m disposiciones vigentes.

Para coustancna de lo expuesto se firma la preseme Acta por todos los que,

ALDERON.M,D,

ME‘%“ T
S : i
e j \k i
ALY 0 uannu umiﬁnw M., 73§ 'f". . : i
1 ! 4 . v ; . r“. - L
SECRETARIO SRR
: . < 3] 5L 1998
08224 B
Frn A O £ S $ 5 T o

ACION MEDICA
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LA UNIVERSIDAD DE CARTAGENA

Cartagena de Indias, Colombia

ACTA DE GRADO No. 002
DUPLICADO

En la ciudad de Cartagena, a los VEINTICINCO (25) dias del mes de ABRIL de mil
novecientos ochenta y seis 1986 se realizo la graduacién COLECTIVA en ceremonia
SOLEMNE por solicitud Decano de fa FACULTAD DE MEDICINA a la Rectoria,
quien autorizd el acto mediante Resolucion No. 221 de fecha 22 de ABRIL del afio
1986 por medio de la cual, otorga, de acuerdo a la Ley y los Estatutos de la Universidad,
el titulo de MEDICO Y CIRUJANO al estudiante SALIM AMASHTA SEGEBRE
portador de la Cédula de Ciudadania No. 8.704.496 expedida en BARRANQUILLA,
a quien se le tomo el juramento de rigor y se le hizo entrega del Diploma que lo autoriza
para el ejercicio de la profesién de MEPICO Y CIRUJANO seglin las disposiciones
legales vigentes.

Este titulo es equivalente al de DOCTOR que se expedia antes de la promulgacién de la
Ley 80 de 1980.

Para constancia de lo todo Io expuesto, se firma la presente acta por todos los que en ella
intervinieron.

LUIS H. ARRAUT ESQUIVEL LAZARO MARIA PEREZ ESTARITA, MD
Rector (Fdo.) Decano (Fdo.)

HERNANDO THORNE CAMPO
Secretario General (Fdo.)

Este duplicado se expide de conformidad con los Acuerdos No. 32 de 2004, No. i1
del 06 de septiembre de 2005 y No. 15 del 12 de diciembre de 2006 del Consejo
Superior. Fue autorizada por Resolucion No. 00273 del 13 de febrero de 2017.

Para constancia se firma en C

: gena de Indias, a 1os veinticuatro (24) dias del mes de
febrero de 2&1\?4.

H lni/
ROSA ISABEL, MILANES PEREZ

Rector Decana

Bl

retaria General

ED

T
V5



'
3
L}
E.




_mﬁeﬁnAmnE GERENCIA DB smwx% 0 -;DE SALEJD
-fAPR@BM:IéN DEL PR@GRAMA BACHA No ¢ | '
- FECHA 5 DE ABRIL DE 2002 ‘

»LUGAR‘ UNIVERSIDAD COOPERATIVA DE COLOMBIA

‘ Lu antermr, atenéiendo lﬂ.autorimd@ndﬂr %

- Para constancia se suscribe por:

é&a indi'fidual de Créduaci’éu No. . 1 0 5

_ DEPENDENCIA ESCU’ELA DE POSTGRADQS

dﬁILLA (ATL.}

estatut:mas Ie expide el timig dg -
smm:os xf}ﬁ SALUI?};

sejo Académico mediante acta

No. 002 ensesmndeldla: 19 de FEBRERO  de - 2002

No.lO?Bl




o 21-SEP-1960

FECHA DE NACIM

BARRANGUILLA
{ATLANTICO)

LUGAR DE NACIMIENTD

182 A+ M
ESTATURA g G.5. RH T BEXD

24-FEB-1879 BARRANQUILLA - ;
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION # . /Mu-/fawj o

HEGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRBES

G

A-2100100-00160540-M-0008704496-20090628 00128858824 2 4410000001
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A .

CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

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

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy jueves 04 de

junio de 2020, a las 11:49:11, el namero de identificacién, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA.
REPORTADOC COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento cC
No. |dentificacién 8704496
Cédigo de Verificacion 8704496200604114911

FEsta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nimero consignados en el
respectivo documento de identificacidn, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 v la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales. k

e

SORAYA ARGAS PULIDO

CONTRALORA DELEGADA

Digit6 y Revisé: WEB

TG we-
Con el Codigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.

@ Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071, PBX 5187000 - Bogota D.C Pagina 1 de
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.




SaludTotal..

Bogota, Junio 4 de 2020

Sefior:

AMASHTA SEGEBRE SALIM

CC. 8704496

CR 12870 AP 601C ED BAHIA LINDA - 3008005376
Ciudad

Ref: M-PYGA-F085. SOLICITUD INFORMACION - AFILIACION SALUD TOTAL EPS S.A.

En relacién con el asunto de |a referencia, y atendiendo su solicitud, nos permitimos informarle que a la fecha de expedicion de la
presente comunicacién consta en nuestra base de datos que su afiliacién al régimen contributivo de Salud Total EPS S.A. se
realizo a partir de Junic 28 de 2015. Los usuarios inscritos en su afiliacién son:

Nombre Documento | Tipo | Afiliacion [Sem cot [Sem Ant| Parentesco Estado Fecha de Estado | Discapacidad
Afiliacién | desafiliacién EPS | Actual
AMASHTA PINEDO JUSSEF DAVID 1234004663 C Jul-25-2016 52 26 HJODE 18A25 | VIGENTE Mora Mes 1 Ninguna
ANOS Independient
(Sin
Servicic)
IMASHTA SEGEBRE SALIM 8704496 C | Jun28-2015 56 0 COTIZANTE VIGENTE Wicra Mes 1 Ninguna
Independiente
‘, {Sin
; Servicio)

De acuerdo con los registros de 1a base de datos, su grupo familiar presenta la siguiente relacion laboral:

Razén social del aportante Usuario en ipo de contrato Estado de
contrato contrato
SALIM AMASHTA SEGEBRE 8704496 Contrato de VIGENTE

prestacion de
servicios Superior a
im

CARTA NO VALIDA PARA TRASLADO

En Salud Total apreciamos la confianza que usted ha depositado en nosotros y esperamos que usted y su familia continten
disfrutando de nuestros servicios de salud con Calidad total. Cualquier informacidn adicional, con gusto serd atendida por el
persconal de servicio al cliente de la sede administrativa de su ciudad, o puede comunicarse con nuestra linea gratuita 018000 1
14524 a nivel nacional 0 en Bogoté al teléfono 4854555,

Cordialmente,

{wééfm*:qp
A1
b ;}
.JAVIER CARRENO
GERENTE DE OPERACIONES COMERCIAL
SALUD TOTAL EPS S.A.

NOTA: En caso requerido, este certificado es valido para la atencién a través del Régimen Subsidiado o como poblacién vinculada,
si el Estado Actual es afiliacion cancelada, novedad de retiro de trabajo, afiliacion no efectiva, exclusion o anulacién de Ia afiliacion,
siempre y cuando al momento de retiro o exclusién no haya reportado mora. Si es mora, 0 cancelacion por falta de pago, debe
informar a su aportante que debe ponerse al dia en los pagos
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™ El futuro ' Gtbirme ;
Colpensiones esdetodos | décolombia -

Wt pot tu luttino ?6(1
e

LA ADMIN!STRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES

CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a SALIM AMASHTA SEGEBRE identificado/a con documento de
identidad Cédula de Ciudadania numero 8704496, se encuentra afiliade/a desde 01/08/2009 al Régimen de Prima
Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por Ia Administradora Colombiana de Pensiones
COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogotd, e! dia 04 de junio de 2020.

Rosa Mercedes Nifio Amaya
Direccion de Afillaciones

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

www.colpensiones.gov.co - ires gratuits BLEO0C 41 0608
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Colmena | EE

Seguros

CERTIFICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

Colmena Seguros se permite certificar que el(la) trabajador(a) mencionado(a) a continuacion se encuentra
afiliado(a) a esta administradora, bajo los siguientes datos:

< NOMBRE: AMASHTA SEGEBRE SALIM
§ IDENTIFICACION: CC 8704496
g.;, INICIO VIGENCIA: 03/04/2019
;‘é TIPC DE TRABAJADCR: Independiente
% SEDE: ASISTENCIAL
% CLASE: 3
TASA: 2,436

i
DE COLi" ;x

SUPERINTENDENCIA FINARCIERA

La presente se expide a los 04 dias del mes de junio del afio 2020.

VIGILADO

Cualguier informacion adicional que se requiera sobre los datos contenidos en el presente
documento, no dude en consultarla a través de nuestra Linea Efectiva 01-8000-9-19667 gratis a
nivel nacional o al teléfono 4010447 en Bogota.

Cordialmente,

Ceund o N?tm»}{f_@%_,:ﬁ:;u

. Gerente de Servicio

Colmena Seguros

El presente documento fue expedido desde el portal de Internet de Colmena Seguros. el dia 04/06/2020 12:11:14. Las operactones realizadas a
traves de la pagina de Internet de Colmena Seguros, se rigen por los érminos y condicicnes de uso de esta pagina, par las normas del Codigo de
Comercio y por 1a ley 527 de 1999 y par lo ianto, tenen plena validez juridica.

2



Santa Marta, 05 de junio de 2020

CORONEL

OSCAR FAVIAN SOLARTE CASTILLO
Comandante Policia Metropolitana De Santa Marta
Calle 22 No. 1C — 74 Centro

Por medio de Ia presente manifiesto adicionar mi iabor en la policia nacional como

ortopedista, al sistema de riesgo profesional al cual me encuentro afiliado.

Se suscribe comedidamente,

SALIM AMASHTA SEGEBRE
C.C. 8.704.496 B/quilia
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]
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES i
\ 11:47:15
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01

GENERAL DE LA NACION No. 145832808

Bogota DC, 04 de junio del 2020

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRY), el(la) sefor(a) SALIM AMASHTA SEGEBRE identificado(a) con Cédula de ciudadania namero 8704496:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

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

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

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
perdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desemperien funciones publicas en
ejercicio de |a accion de repeticién o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector pablico, en los términos que
establezca la ley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes sclamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas. En caso de nombramienta o suscripcion de contratos con el estado, es respensabilidad de ta Entidad, validar la informacion
. que presente el aspirante en fa pagina web: http://www.procuraduria.gov.co/portalfantecedentes.himl

owr(%
MARIO ENRIQUE CASTRO GONZALEZ
Jefe Division Centro de Atencidn al Publice (CAP)

ATENCION ;

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

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



41612020 Policia Nacional de Colombia
BeDOGwf

PGLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA INICIO CONTACTENGS PREGUNTAS FRECUENTES

Gonsulta en linea de Antecedentes Penalés y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de G ia inf !
Que siendo fas 11:45:11 horas de| 04/06/2020. ei ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 3704496
Apeliidos y Nombres: AMASHTA SEGEBRE SALIM

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

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable Corte Constilucional, la
leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTCRIDADES JUDICIALES® aplica para lodas aquellas
personas que no regisiran antecedentes y para quienes la auteridad judicial competenle haya decretado fa extincidn de
{a condena o la prescripeion de la pena.

Esia consulta es valida siempre y cuando el pamero de identi ion y nombres, con el d nlo de
identidad registrado y soio aplica para el territodo colombiano de acuergo & lo lecido en el ord
constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consuile las preguntas frecuentes o acérquese a ias [nstalaciones de ia Poligja
Nacional mas cercanas.

Direccidn: Calle 184 # 69F~15 Zona
Industeial, barrio Montevideo, Bogatd 9.C.
Ateneion sdminstintiva: jUnes & vemes 700
am & 100 pm y 200 pm a 5 00 pim

Lires de otencrdn nlcwdadano, 3159700 ext
30552 (Bogota)

Ansto dél pals 018000910112

Exnail [reae scia@polcagoves

Forial Unico de Contratacion p\’ ﬂ Gobierno en Linea
s s

;s A

Minustene de Ozfensa Macional

Presidencia de la Pepublica

Toces los darechos racerados.

https:/iantecedentes. policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes.xhtm|



Formulario del Registro Unico Tr
Hoja Principal

DIAN

Dercroon i Frastos y Sousn e Hacoakes

)

ihutario 0

Modeo Unico g Ingresos, Serwco y Contiol Agom alizade

2. Concepto f 113 |Actualizacion de oficio

Espacio reservado para la DIAN

S

i

Hl

4. Namero de formulario

(415)770721

2489984(3C

14424574221

01442457422 1

5. Numero de identificacion Tributaria (NIT): 6. DV | 12. Direccién seccional o 7, | 14. Buzon electrénico
8704409 6| - l 0 Impuestes y Aduanas de Santa Marta !/ \\ ‘1 3
IDENTIFICACION N Z,
24. Tipo de contribuyente: 25. Tipo de documento: 26. Nimero de Identificapifn. \*/ AN 27. Fecha expedicion:
Persona natural o sucesion iliquida Cédula de ciudadania E_D_I E8 [7 i OK4\{\4 [9 [‘6 ; 47 ] w t | ] ‘1 979 |0 2 |2 4[
Lugar de expedicion 28. Pais: 29. Departamento: g \
coLoMBIA [1]6] 2] Avantico 0j0{1
31. Primer apeilido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre ’
AMASHTA SEGEBRE SALIM

35. Razon social:

36. Nombre comercial:

38. Pais:
COLOMBIA

39. Departamento:
Magdalena

40, Ciudad/Municipio:
Santa Marta

00}

Direccién principal

e
QR 1 28 70 AP 601 C ED BAHIA LINDA BRR BELLA VIST.A (/

e // \\ "\
H ( * “
42. Correo electrénico: 43. Cédigo postal 1'/ 44 Tfeﬁf v j 45. Teiéfono 2:
meditraumaltda@hotmail.com BERRRRNNDY mml‘H’l | [ [ ]4]s]1]olslola] [ [ [ ] ][ [s]ofo]s]ofo]s]2]7]s
o~ CRABIFICACION
Actlvidao econémica . Ocupacitn
Actividad principai - Actmt aﬁcuo1ar i Otras actividades 52, Namero
46. Codigo: 47. Fecha inicio actividad; i 50, Codigo 1 2 51, Codigo establecimientos
50,21 2004051 4 ras0l ] [2[2[21] 10
e Responsablhdades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 j! 12 | 13 ) 14 | 15 | 16 | 97 | 18 | 19 | 20 | 21 | 22 | 23 | 24 | 25 | 28
53 Coaigoy  511,1]2,214,2],; & i £ L I I 1 1 1 1 1 1 1 1 L 1
05- Impto. renta y compl. régimen 6;8inar
11- Ventas régimen comin N \w,
22- Obligado a cumplir deberes formales a
42- Obligado a llevar contabilidad A
{z
LAY
Ob hg"‘dos aduaneros Exportadores
. 1 2 3 4 ] 6 7 8 9 10
55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
sacoaige it L L UL L L L LI LBl Ll L] ] p— ] [
et 12 13 14 15 16 17 18 19 20 :' D :
morc | [ | JI L] [T]
Lttt L bbbl id]|

iMPORTANTE: Sin perjuicio de 1as actualizacienes a que haya lugar, la inscripcién en el Regi

stro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencla no se exigira su renovacién

60. No, de Folios;

£9. Anexos:  Si D NO

Para uso exclusivo de la DIAN

[ [ To]

et.Fecnha (2 0 1 7[0 8|1 1]

La informacion contenida en el formulario, sera responsabilidad de quien o suscribe y en
consecuencia corresponde exactamente a fa realidad, por lo anterior, cuaiguier falsedad o
inexactitud en que incurra podra ser sancionada.

Articuto 18 Decreto 2460 de Noviembre de 2013

Firma del solicitarnte:

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

984. Nombre ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA
985. Cargo:

Fecha generacion documento PDF: 30-01-2019 05:59:31PM



, D I A N® Formulario del Registro nico Tributario H};‘%ﬂﬂ

Dretat ty ITjiaiod y Ad O Notionakes

Pagina 2 de 2 Hoja 2
E spacio reservado para la DIAN 4. Nimero de formutario 14424574221
12489984(802 00001442457422 1
5. Numero de ldentificacion Tributaria (NIT): 6. DV | 12. Direccion seccional . 14. Buzén electrénico
87 0440968 l - | 0 Impuestes y Aduanas de Santa Marta ’/—'\\ (—.T

Caracteristicas y formas de las organizaciones ‘\‘\J ,/ /? \\/

62 Naturaleza 63. Formas asociativas Er#unl?gg a%gﬁ{l isgs ﬁ?@h\prco de orden nacliona!, departamental,
65. Fondas 66. Cooperativas g;‘aogsgs dasy's ggam.{n.cs ’\
68. Sin personerla juridica 69. Otras organizaciones ne clasificadas o 70 \Ber:l/e /‘.1\}/ {/! t:\\ {,//"
7 : Y ‘\ ‘ f'
Constitucidn, Registro y Uitima Reforma '\ /; // \}\:/’ Composicion dei Capltal
Documento 1. Constitugion &,%fﬂ\e'\fo@a‘.. \\ _ /‘?
oVl T
71. Clase: Ll |_L_:,b’_‘.\\‘~\i? &\ 82. Nacianal. i ! | | [ ; I i i *
72. Nimero: o . i
73, Fecra: K 83 Nacionatpasicr [ T [ [ [ T T [ |=
74. Nimero de Notaria:
‘5 Entidad de registro 84. Nacicnal privado: [ L I I | [ | ] | %
6. Fecha de regisiro:
77. No. Matricula mercantil: |
78. Departamento:
79. Ciudad/Municipio: 85, Extranjero: i I I ! L E | | | %
Vigencia: I 86. Extranjero publico: [ I { ‘ I i I T—I %
80. Desde: l X A \\"/ //;7 Y R:L i
81, Hasta: ] ,;-\\-\' .\*} W /x,"'ﬂl | 87. Extranjeroprivado:! [ ! I | I | i I%
) N AN

o

88. Entidad de vigitancia y control: A RO
N 1N £ NN

// N s N \ ~7

Estado y Beneficio

s o
ftem 89. Estado actual; e 0rFecile cambio (¢ estado: 91, Ndmero de identificacion Tributaria (NIT):

VT z %%hzmﬂ ENNEERNEEEEERaE

Vinculacién economica

93éegﬂg‘r‘r'|?§édn 94. Nombre del grupo econémice y/o empresarial ﬁnitp; It-)nggn?l%llgr? rétlfcacmn Tributara (NIT)de fa  gg py,

|
97. Nombre o razon social de ia matriz o controlante

VIS T TR VS UUN N T T U U S T | | |

170. Numero de (denufcamdn tibutaria | 171. Pals: 172. Numero de identificacién tributara
otorgado en el exteriol sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacion documarnto PDF: 30-01-2019 05:59:31PM



@B DAVIVIENDA

CERTIFICADO

BOGOTA, D.C,, 04/06/2020
BOGOTA, D.C,,
COLOMBIA,

Por medio de la presente hacemos constar que el sefior SALIM AMASTHA SEGEBRE
con Cédula de Ciudadania nimero 8704496

Posee en el banco Davivienda:
CUENTA DE AHORROS DAMAS

. Numero 0550116200011546
Fecha de apertura 11/02/1998

Cordialmente,

'BANCO DAVIVIENDA

WACIA S Mo 1 TA

Banco Davivienda S.4.
NIT. 860.034.313-7

Baneco Davivienda S.A,

b



7:47 al = 21

{@D para su diligeciamento A\ \/

DATOS BASICOS BENEFICIARIO CUENTA
: -~
cupan_San T Mar FECHA N V WAD 25/2060

Me pemilo certficar la siguiente informacién con el cobjeto de ser incluida en el
Sistema Integrado de Informacidn Financiera SIIF.

APERTURA X CANCELACION
1. DATOS ENTIDAD INFORMANTE (Beneficiario)
Entdad o beneficiaro Salina P sVl Seae hoffr

YO
. ce R7odN96
Direccion  Co, A3 28-30 Teléfono 2 ) Fax

[N LN ET AT

Depanamemoﬂgg&ﬂm_g_ ciudadSanv, Mac Yo Municipio

Denominacién de la cuenta Corriente Ahorres P8

Teniendo en cuenta que la Tesoreria informara al proveedor sobre la realizacién del
pago, indicando el dia del giro, conceplo y cuenta del beneficiario, para que éste
verifique el abono en ia respectiva cuenta y confirme a la Entidad, e contratista debera
manifestar si esta informacion la recibird por cotreo electrnico para el efecto.

CORREO ELECTRONICO: Mﬂl@hﬁgﬂ_ sil)

) Corna
TELEFONO: 20080 LY S (X0
II. DATOS DE LA ENTIDAD FINANCIERA:

Entidad Financiera_1CN) A\ 10 Y Codigo____ S 1
Sucursal_ bt 23 codigo Ciudad_Santu May 1o

DireccionCm S col) 23 Teltfono AZAZNIY  Fax
Namero de la cuenta MNG20 DO \S Y G

{Adjuntar certificacion bancaria)

fa ﬁﬂehrﬁ

i
NOMBRE Y FIR ENEFICIARIO




Santa Marta, 05 de junio de 2020

CORONEL

OSCAR FAVIAN SOLARTE CASTILLO
Comandante Policia Metropolitana De Santa Marta
Calle 22 No. 1C — 74 Centro

Por medio de la presente manifiesto que no me encuentro con inhabilidades ni

incompatibilidades para contratar con el estado.

Se suscribe comedidamente,

SALIM AMASHTA SEGEBRE
C.C. 8.704.496 B/quilla




jriéuna[ Macionaf cle &ica me’clica
Loy 23/81 - _Articuly 63

C-014302
EL SUSCRITO PRESIDENTE DEL TRIBUNAL

NACIONAL DE ETICA MEDICA
MANIFIESTA:

Que revisados los Libros Radicadores del Tribunal Nacional de Etica Médica, asi como los reportes presentados
por algunos de los Tribunales Seccionales de Etica Médica, no se encontré que contra el(a) doctor(a)
SALIM AMASHTA, identificado(a) con la cédula de ciudadania No. 8.704.496 de BARRANQUILLA TP. o
R.M. No. 47225 expedida por SANTA MARTA, curse o haya cursado proceso disciplinario ético profesional
alguno.

Dada en Bogotd, D. C,, a los Seis (06) dias del mes de Diciembre de dos mil dieciocho (2018) a solicitud del(a)
interesado(a).

"EL PRESENTE CERTIFICADO NO ACREDITA LA CONDICION DE MEDICO"

-

Prestdente

Calls 137 ¥ 19-50 Oficina 32 Contro comarcial Futuro by 6279983 y 6279975 Fax 6279587 fagota D.L.
me'f !rufmni’@aul&;aé.com - www.tﬂéum&aziomt’d’mﬁcama/ka.wm
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formato {A) IDENTIFICACION DE PERFIL

Macroproceso DISAN: Administrad Proceso; Gestion del Talento Humano

Gestion del Talento Humano Actividad: Seleccidn y vinculacion de personal

Elaboro: PS. ENRIQUE LUENGA SOTEL] Fecha de emisién: 10/01/107

Direccion de Sanidad Reviso: ST. DIANA MARCELA RIVERQS {Fecha Gitine actualizacitn : 02/02i08 {Edicién;

Aprobo: MY. SONIA DEL PILAR MOREN] Archivo:

OBJETIVO: Tdentificar el pefﬂ'i que se requiere para cumplir con las actividades del cargo vacante y que sera seleccionado
en {a modalidad prestacion de servicios.

T. Unidad: UPRES MAGDALENA Nivel T x Nivel IT Nivel 103
Departamento,Sexvicio,Unidnd Medica:  UNIDAD PRESTADORA DE SALUD MAGDALENA
Dependencia: ESTASLECIMIENTO OF SANTOAD PO ICIAL DE BAIA COMPLEJIDAD SIN INTERNACION

1k Largo: ldentifique el Nombre del cargo”™ MEQICO ORTOPEDISTA

111, Actividades Programadas:

Nombre las Actividades a realizar

STACT 1055 S COMQ M! O ISTA, APLTCACT LOS LINEAMIENTOS TECNICOS Y METODOL 5 EN LA
IMPLEMENTACION CONFIABILIDAD DEL SISTEMA DE INFORMACION, Y ATENCION AL USUARIO DE LA POLICIA NACIONAL , REGISTRO DE
ACTIVIDADES PROPICS DE ODONTOLOGIA EN EL SISTEMA, DAR CUMPLIMIENTO A LO ESTIPULADO POR LA NORMATIVIDAD INTERNA ; DIRECTIVA
PERMANENTE 006 DEL 23 OE AGOSTO DE 2017,DISPONOBLIDAD DEL SERVICIO EN EL MOMENTO QUE SE NECESITE, REGIRSE Y CUMPLIR CON LOS
ESTANDARES DE SEGURIDAD DETERMINADA PARA Ei. DESARROLLO DE SU LABOR.SUMINISTRAR ATENGION ESPECIALIZADA EN ORTOPEDIA EN
MEDICINA_PREVENTIVA, PRE-POSTQUIRURGICA , CURATIVA Y CORRECTIVA EN GENERAL A LOS USUARIOS DE LA POLICIA NACIONAL.

IV. Formacién Académica: Si No

Primaria (P) X

Bachiller (B) X

Auxiliar (&)

Técnico (TC)

Tecndlogo (TL)

Profesional universitaric (PU) X

Especialista (ES) X

Supra-Especialista (SES)

Maestria (MG)

Boctoradg (PHD)

Post-Doctorado {FLW)

Otros Estudios

Nombre de los estudios no
formales

Experiencia Laboral: 1 ANO |N IX NIVEL IL...ooone NIVEL INL...or..s.
HABILIDADES Y I

COMPETENCIAS

COMUNICACION ESCRITA
HABILIDAD SOCIAL

ANALISIS NUMERICO
COMPROMISC LABORAL
LIDERAZGO

RESOLUCION DE CONFLICTOS
IDIOMAS

OTRAS HABILIDADES

LUt JO JurH i jun fun.

N\

CT GUSTAVC ADOLFO VENEGAS VELASQUEZ
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20 |socicnoaico

Entrevistador;

Fimma:

A
Macroprocess DISAN: Admintstrador Proctso: Gestidn de! Talento Humano
Gestlén det Tajenta Humano Actividad: Seleccién v vinculactén ds personat
i Elaboro: ps ENRIGUE LURNGAS ROTELO Fecha de emision: 10/01/07 [Codigo:
Policla Naclanat Reviso: T. DIANA MARCEL A RIVERDS ARDILA Fecha aitima actualtracidn : 02102(08 [Edictsn:
Direccion sa ﬂ]daﬂ ApreB?. M. BONIA DEL PiLAR MORENG CHICUAZUIGUE Arglt_lyo:
ENTREVISTA ES RUCTURADA
CANDIDATS: [SALIM AMASHTYA SEGEBRE |CARGD ALl QUE SE ASPIRA: MEDICO ORTOPEDISTA CIUDAD Y FECHA :SANTA MARTA 18/06/2020
CALIFICACION
No. FACTOR DEFINICION CRITERIOS A EVALUAR 2 } ‘ N
BAJA REG. BUENC MUY BUENO
PRESENTACION & Apariencia patsonal, manera da conducirss, condiciones para
¥ lweacto Forma de vestir y uso de modales presentarse en pibico, Impresion gensral qus produce el canddato, x
RELACIONES: habildal pera relacionarss bian, con ik personas dertro de un Trabelar en i a ofres, i
2 | o8 chima da de astimulo y respeto. Faciided para e con clentas, e1c, ganarse lx confianzd y of X
#n forma caids y amistosa. ragpate de (oe Oinos.
Definir parametros de tareas y objstives dessados, aptitug para
descompaniar ut protiems en sus diferentes aspeclos, conseguir
3 CAPACIDAD DE Facuttad para discamit con claridad y pars valorar i informecion, informacién releverts da fuentes apropisdas, spicar reonamisnts X
AHALISS antes de lomar una desicién. lbgico para determinar reiacionzs entra variables. Desartolar
i 1} probar obsarvar
resultados, incorporer nevisiones.
Habliidad para axponer oramente o por escrito las ideis on forma | Escuchar con efeclivided, prassntar oraimerte 1 material an forma
4 " SRR, congisa ¥ para defender organizada articuiada y precisa, user vocabulario aproplado, recibir
{rersuasivaments mpuwodnvisr.: 88 refiere a la calidad de instrupciones (rales ¥ eactitas. Describic o explicar conceptos, ideas X
ion ¥ o 2 ta del a olros.
5 |apaPracion Austar su 2 i‘rfm:;;:igidmnute enfoquen nueves ¥ ajustarse & efos, asumic X
s . " Perseguir objetivos con compromiso, parsistir en s tatens y
B 'pitud . .‘ommmylmld:mugi-ﬂ Ll mantenar tato grade da enrgia, trabajar con entuslasmo, mm en X
de trabajo y adviersas.
PROTIVACION E Dlepesldbnmp-mzip-r it an Prcia in hacie e carge, interés por ta
8 NTeRES & Ficanzar metas y i con coroa por & drsa de trahajo, istereses porsomaias y %
ir_ej_gﬂg 2i cargo.
‘Capacidad para tener control sobre sus emociones, 3 ants
9 |manesopeL eoriemay [0 . .. Trabajo bajo presion. X
10 [uomeazeo Habifdad para inducir & sus cofaboradores 3 n-lb:prwnwn Capacidad para trabgjay an grupo, manaio de sonficto, manejo de X
conflanza y faciiter kb consecucion de metas acciones calectivas.
Anaiizar b informecion, reconocs: akemativas v slegir fa opeién
11 |Tomane Cspzcldad pars identificar un problemma, sbtener informacion y cotracta. Conocer of Anea ssbre fa cual toma dacisiones. ~=um fas
Una SOkICidn KA riasgos apoyar ton X
L evidencia y hgica adecuada.
© oE Capacidad pars adgsir nuavos conocimiantos ¥ progesar Persistancia para lograr objativos, peoectos personaias y
10 al dela prafasionales. X
v con al fin Pens-r oUgArEAn, supeniear Actividades de ndeades da :merdom
13 |ORGANIZACION mm’y Tograr ai Ja:npumlado #factivo de los objetivos Mo 42 readtuer v . X
y cambios.
Prevision oportuna de ins y 1 &l desartoko da las aclividhdes, filar metas y establecer
14 |PLANEACION nhsenelﬂempo ﬁhclﬁndaplulsulndmcwyuoqem objetivos, preacupaciones cortta ermores costoses enia dacision de
de posiblen ysus una pauta. CUBNGO SUTEN impemastos en el x
consécuencizs. curss de Iz mate dassada.
15 |oIRECTION Habilidad para orientir ¥ dirigic of trabaio de otros haciz el logro de  [Hablidad para dirigir,
metas y detectar motivaciones 2 interases de su equino de trabajo. mmﬂrwauméndmtrudnhsnoihnsyme&asumntnwmhw X
mmdadpmmhmrdﬂwymmhrdlmhijnubsemalm stacion para
18 |SUPERVISION hm:iacungruaumsyilewrnhspersormawcam.nmvma b X
{supeticres ve 1on y desaraio. comprobacidn, Seguimiento an ni iogen de objetivos.
de bian sas formed o empinco,
17 |Formation e ez ostprmerie, TACHlersio, 18uricon J olos S50 0o | 1 cion o I camars, secsion o ovoeciakatcién, atacion adioon X
y cango despuds de que sa graduo. Nivel sdugacional.
DaswTolo de los drea,
Oamonic adguiride en i peactica te in profesion u olicly, desarolo fdominia adquide en fa practica hbor-! ulhd ¥ complejidad de los
18 {EXPERIENCIA o8 fos canocimisntos y habidades en un campo de trabaje yh Fado 80 qUE & X
daterminado. hln casarrolxda habiiddes intalectusins o fisicas, Comm supo de 3
vazante, Que sabe de b Instifucién,
de in fanika, actividades da jos padres, ofc.
19 | FANILA Numero de hijos. d
ASPECTO

Condiciones en que (vivienda propia, arendada), Participa en
juntas, Asociaciones, .
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