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CONSORCIO E TSA SIG/ I

Viterbo Caldas 12 de noviembire de 2024

Sefores:
SGS-ETSA

Referencia: Contrato de Interventorla No. 4107 de 2023, “INTERVENTORIA TECNICA,
ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, Y AMBIENTAL PARA EL MANTENIMIENTO DE
LAS VIAS DEL EJE CAFETERO: APIA - VITERBO - ASIA, RUTA 5003
REMOLINOS-CAUYA, RUTA 2507: CAUYA-LA FELISA, RUTA 2508, EN LOS
DEPARTAMENTOS DE CALDAS Y RISARALDA, INCLUYE PUENTES.”

Asunto: RELACION DE PERSONAL ENTREGA DE PORTA CARNES, ALMOHADILLAS
TERAPIA FRIO CALOR, BOTON Y GUIA DE REGLAS PARA LA VIDA.

Mediante la presente, me permito informar que el 12 de noviembre, el personal de interventoria

Eggw' 9 porta camés, 9 almohadillas de terapia, 9 botones y 9 gulas de reglas para la vida de

Se realiza relacion del personal con sus respectivas firmas:

ENTREGA PORTA CARNEY | CONSORCIO = =55 =r
INVIAS ALMOHADILLAS DE TERAPIA

NOMBRE PROFESIONAL

JHON DEYBER QUICENO LOPEZ

ARLES ALBERTO SOTO CALLEJAS

MAURA XIMENA CHACUA CUARUAN

EDUARDO OROZCO LOPEZ

DANIELA SANCHEZ CUERVO

JULIETH MARLEN CAMPOS ESCOBAR

ANGIE CAMILA MONCADA OSORIO

ANA MARIA ALVAREZ GIL

JHON MARIO MARTINEZ
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INSPECCION DE SEGURIDAD, HIGIENE Y AMBIENTE - Ol

Codigo: OI-F-34-01
Version: 1
Fecha: Julio 2021

Elaborado por:

Alejandra Camacho

Revisado por:

leidy Diaz

Aprobado por:

Andres Medina

FECHA

: 20 NOVIEMBRE 2024 Nombre : Camila Osorio

LIDER DEL GRUPO DE TRABAJO: John Deyber Quiceno Lopez

SEDE/

UBICACION: Viterbo Caldas

DATOS DEL GRUPO DE TRABAJO INSPECCIONADO

No. CEDULA NOMBRE Y APELLIDOS FUNCION - CARGO INCUMPLIMIENTOS (Escriba el Nimero del Incumplimiento)
Marque con una (X) la casilla correspondiente de acuerdo con lo observado en la inspeccién de seguridad industial. Para cualquier respuesta negativa indique a que categoria corresponde este incumplimiento y registre las acciones tomadas en el campo de observaciones
del inspector.
DESCRIPCION CUMPLE NA DESCRIPCION CUMPLE NA
1-1 Locacién y Equipos de Sl NO 1-5 Gestion Ambiental Sl NO
1.1 |Se realiza el control de visitantes (Socializacion de peligros y riesgos, rutas de evaciacion) con firma. 1 5,1 |Cuenta con los certificados de disposicién final de residuos. 1
1.2 |Se realiza el control de contratistas (Seguridad Social y documentos legales para la actividad). 1 5,2 |Mensualmente se realizan las inspecciones ambientales. 1
1.3 | Cuenta con botiquin de primeros auxilios, i y de fécil acceso. 1 5,3 |Cuenta con trampas de en buen estado y operativas, se realiza mantenimiento mensual. 1
1.4 _[Cuenta con el inventario de que compone el botiquin, en buen estado y vigente. 1 5,4 [Cuenta con puntos ecologi identificados y de facil acceso. 1
1.5 [Cuenta con la inspeccién mensual de botiquin de primeros auxilios. 1 5,5 [Se han lizado las i i del PIC. 1
16 | Cuenta con kit antiderrames, identificado y de fécil acceso. 1 56 Realiza la verificacién del cumplimiento del decreto 1609 para el transporte de Residuos Peligrosos,
formato OI-F-PGR-02-14 1
1.7 |Cuenta con el inventario de elementos que compone el kit, en buen estado y normalizado. 57 ,;Cuen_t_a cor} puntos de camp;nas p_qs consumo (tapas, pilas con el ambiente) y con caja naranja para
1 la reutilizacién de papel para impresion? 1
1.8 [Cuenta con la ir mensual del kit de 1 5,8 |El cuarto de residuos se encuentra en buenas condiciones de orden, aseo y 1
1.9 |Ellugar de trabajo cuenta con extintor compatible con la clase de fuego més probable. 1 5,9 [Los puntos de agua se encuentran en buen estado (sin fugas). 1
1.10 |Cuenta con la inspeccién mensual de extintores. 1 5.10. |La campafia de ahorro de energia (oso less) estd implementada. 1
111 El equipo de Iava_do de ojos y la ducha de emergencia se encuentra anclado, sefalizado, sin 1 TOTAL 6 0 4
obstrucciones y limpio.
oS T0S UeT EqUIP0 UE Tavauo Ug OJ0S Y UUCTTE UE EMMTETgeTICras & aCCIoTaTT STT arCUTa
1.12 |alguna, descargan abundante agua y no presenta deterioros como trazas de 6xidos, fracturas o 1 1-6 Seguridad basada en el comportamiento sl NO NA
1.13 |Cuenta con la inspeccién mensual del equipo para el lavado de ojos y ducha de emergencia. 1 6.1 |Los trabajadores estan atentos a los riesgos de su entorno. 1
El lugar de trabajo cuenta con sefializacién para evacuacion y salidas de emergencias, con . y . y
1.14 - o : " . 1 6,2 |Los trabajadores conocen los planes de emergencia y como actuar ante una emergencia.
caracteristicas de foto-luminicencia y totalmente libre de obstaculos. 1
1.15 |Se encuentra publicado el plan de emergencias, MEDEVAC y rutas de 1 6.3 |Camina por senderos adecuados (sigue rutas establecidas; los trayectos mas seguros). 1
1.16 |Se identifica el personal 1 6.4 |Evita comportamientos inseguros (subirse a nichos, celdas, barandas, cercas, rejas, correr). 1
.5 |Reali | d dect
1,17 |Se cuenta con registros de simulacros efectuados en la sede o proyecto 1 65 |Realiza el levar Yy d Car?ra;TAL ; 5 5
1.18 |Se encuentra actualizada y divulgada a todo el personal la matriz de IPVR del proyecto / sede. 1 1-7 Transporte S| NO NA
1.19 |El lugar de trabajo cuenta con la sefializacion asociada a los riesgos de la operacién. 1 71 El veh}\culo_ullllzado para a operacion cuen‘ta ?on sus equipamentos y accesorios conforme a las 1
normativa req (Botiquin y kit de carretera).
1.20 |Se encuentra actualizada la informacién del tablero OI. 1 7,2_|El vehiculo cuenta con mantenimientos preventivos y correctivos. 1
1.21 _|Se encuentran i las 15 reglas que salvan vidas. 1 7,3 [Posee la documentacién del vehiculo y del condi exigidos por las auf de trénsito local. 1
1.22 |Se evidencian reportes en la plataforma CRYSTAL. 1 7,4 |El vehiculo cuenta con la inspeccion pre operacional, en buen estado y normalizado. 1
1.23 |Se evidencia uso de del aplicativo de visitas. 1 7,5 |El vehiculo cuenta con la y permisos para el tral de ias peligrosas. 1
1,24 |Se han divulgado lecciones aprendidas de los accidentes de trabajo. 1 76 Motorizado utiliza EPP para ponducclon de motqs en buen estado y normalizados (casco, visor, 1
guantes, botas, chaleco, rodilleras, canilleras, air bags).
TOTAL 15 3 6 7,7 |Cuenta con plan de viaje, autorizado y normalizado. 1
1-2 Procedimientos de Trabajos Sl NO NA | 7,8 |Elestado general del vehiculo es bueno (aseo, rayones, golpes, partes rotas etc). 1
2.1 |El personal cuenta con la induccién corporativa y la induccién al cargo. 1 7,9 |El conductor cuenta con curso de manejo i i politicas y compromiso vial. 1
2.2 |El personal conoce los peligros y riesgos a los cuales estd expuesto. 1 7.10. | Se cuenta con espacio para parqueo del vehiculo i te sef ycon 1
. . . . 7.11. |Existe de transito en las porterias (sefal de pare). 1
23 3 1
Cuenta con procedimientos de trabajo para ejecutar la operacion. TOTAL 3 3 3
2.4 |Cuenta con matriz de EPP’s aplicada al proyecto. 1 1-8 Tareas de alto riesgo Sl NO NA
2.5 |Orden y/o limpieza en zona de trabajo. 1 8.1 |Cuenta con el andlisis y permiso de trabajo para realizar la actividad. 1
26 |Empleado trabajando en condiciones fisicas y psiquicas adecuadas. 8.2 Posee la ‘c'ompelgnc\a adecuada para la actividad técnica que ejecuta (Trabajo en Alturas - Trabajos
1 con Tensién - Izaje de Cargas). 1
2.7 |Cuenta con personal para el i y 6n de residuos. 8.3 Sabe o conoce coémo actuar en caso de emergencias o accidentes o incidentes de trabajo
1 |(Pr imi de rescate y imiento de reporte de i
TOTAL 7 0 0 1
-3 Uso de Elementos de Proteccion Personal S| NO NA | 8.4 |Aplica las medidas preventivas. (ATS). 1
3.1 |Utiliza casco de seguridad con sistema de fijacion en buen estado y normalizado. 1 8,5 | Cumple con el protocolo para el ingreso a espacios confinados segun su i ion. 1
32 |Utiliza calzado de seguridad, en buen estado y normalizado. 86 R_eahza medicién de Ia_ atm0§fera con equipo cal_lbr_ado yen buen_ estado al inicio y durante la labor
1 en el espacio segun y las registra. 1
33 Utiliza Proteccnbn respiratoria de acuerdo a la labor ejecutada seglin corresponda, en buen estado y 8,7 |Realiza ventilacién del espacio hasta lograr niveles permitidos (ventilacion activa o pasiva).
normalizados. 1 1
. . 8,8 |Utiliza sistemas de respiracién auténomo o de suministro de aires en buen estado y normalizada. 1
3.4 |Utiliza protector ocular, en buen estado y normalizado. 1
TOTAL 0 0 8
UNZaTopaUe TaUa)T PaTETE ETed, e e ESTEuT {OUZE proteTTIonTpaTe - - —
3.5 |- ona hata tra tra 1 1-9 Riesgo biomecanico
3.6 |Utiliza protectores auditivos, en buen estado y normalizado. 1 9,1 |Se realizan las inspecciones y mantenimiento de los equipos. 1
3.7 |Utiliza protector solar. 1 9,2 |Se ejecutan actividades de pausas activas. 1
. Lo 9,3 |Se realiza inspeccion de herramientas manuales. 1
3.8 . 1 -
Utiliza ropa ignifuga. TOTAL 3 3 3
3.9 |Se lleva control de la eﬂlrega Xreposlc\on de los EPP. 1 EL RESULTADO DE LA INSPECCION REALIZADA ES:
3.10 |Se lleva control de la disposicion de los EPP. 1
3.11_|Utiliza sistema de proteccién contra caidas de altura en buen estado y normalizado. 1 Sl X INSPECCION REALIZADA POR INSPECCION RECIBIDA POR
DISPOITE UET EqUIPU UE TESTATE Para Taua]0 eTT auras e DUeTT estEao eguITESTICTUT CONFORME o ‘Angie Camila M a
312 | ionde trahaia v conace el - nara ol mismo 1 N ngle “amia Poncaca
3.13 [Se reaI!za la \nspecc\?n de los equipos para»TSA antes de iniciar actividades. 1 |ap DETUVO EL TRABAJ S| —_——
3.14 |Se realiza la inspeccion mensual de los equipos para TSA y confinados. 1 NO X 20/11/2024
3.15 |Se realiza la inspeccion anual de los equipos para TSA y confinados. 1 RELACIONE LOS ITEMS NO CONFORMES NUMERO CRYSTAL
3.16 |El personal que realiza la clasificacion y disposicion de residuos, cuenta con los EPP’s apropiados. 1
TOTAL 10 0 6
1-4 Laboratorios Kl NO | NA
4.1 |Cuenta con el invetario de productos quimicos del lugar de trabajo. 1 OBSERVACIONES ADICIONALES
4.2 |Los productos quimicos (PQ) se encuentran identificados bajo el SGA. 1
4.3 | El pictograma corresponde al tipo de PQ. 1 1. No se realizan actividades de alto riesgo para este periodo
4.4 |Se encuentra disponible en el lugar de trabajo la hoja de seguridad de los PQ bajo el SGA. 1
4.5 |Gabinetes y estantes se encuentran identificados y con el listado de PQ que almacenan. 1
4.6 |En los espacios de almacenamiento se encuentra publicada la matriz de de PQ. 1
4.7 |Los PQ cuentan con doble contencién, como principio de prevencion. 1
4.8 |Los equipos para el transporte de PQ se encuentran en buen estado. 1
4.9 |Lacampana de extraccion cuenta con fecha de verificacion vigente. 1
4.10 |Se tienen las mediciones higiénicas reportadas en la matriz IPVR. 1
4.11 |Se ejecuta el plan de accion resultante de las mediciones higiénicas. 1
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: INFORME DE GESTION
\ INV' AS ADMINISTRATIVA Y TECNICADE  CONSORCIO
' LA INTERVENTORIA No. 12

)
4 INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
DEL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024

1

8.64 ANEXO 10. Reporte Visita de liderazgo
interventoria.

Mantenimiento de las vias del eje cafetero: Apia - Viterbo - Asia, ruta 5003; Remolinos-Cauya, ruta
2507; Cauya-La Felisa, ruta 2508, en los departamentos de Caldas y Risaralda, incluye puentes.
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15/11/24, 8:33 Correo: Angie Moncada - Outlook

[5 Outlook

Leadership Ol Visit Report - conducted by Romero, Dolly (BOGOTA D.C.)

Desde Ol Lead Adviser App <OlLeadAdviserApp@sgs.com>
Fecha Jue 07/11/2024 12:03
Para Angie Moncada <Angie.moncada@etsa.com.co>

Este informe de visita de liderazgo Ol se cred en la APP Lead Advisor Ol. Tenga en cuenta que los
cambios y modificaciones de este correo electronico no se sincronizan con la APP movil.

Informacion de visita :

Fecha de visita : 07/11/2024 16:57 UTC
Llevado a cabo por : Romero, Dolly (BOGOTA D.C.)
Ubicacion : Vias del Eje Cafetero

Tipo de centro : Oficina

Linea de negocio : Industries & Environment

Ciudad : Viterbo
Pais : Colombia
Estado : Publicado

Fecha publicacién: 07/11/2024

Galeria

https://outlook.office.com/mail/inbox/id/AAQkKADVIZGVhMTQwLTQyYTctNDA1TNS05Y2RhLTI5Mzk30OWY3ZTJjOQAQAFPUPMZ9PqVGpBJR%2BMP... 110
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15/11/24, 8:33 Correo: Angie Moncada - Outlook

Spot the orange det,
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Areas de interés

REGLAS PARA LA VIDA

Palabras clave : Permiso de Trabajo, Energia, Confinamiento, Alturas, Flotacién, Cinturones, Ropa,
Teléfono, Velocidad, Fatiga, Sustancias, Ignicion, Equipos moviles, Aplastamiento, Linea de fuego

Comentarios del lider:

Notas : Correcto.

FORMACION Y SENSIBILIZACION

Palabras clave : Sefiales de seguridad, Incidentes, Peligros/riesgos, Emergencia, Evacuacion,
Formaciones, Reuniones, Induccion

Comentarios del lider :

Notas : Correcto.

EDIFICIOS

Palabras clave : Sefiales, Control de acceso, Salidas, Pasillos y escaleras, Orden y Limpieza,
Mantenimiento, Zonas himedas, Proteccion contra incendios

Comentarios del lider :

Notas : Correcto.

VEHICULOS

Palabras clave : Autorizacion, Equipo de seguridad, Mercancias peligrosas, Viajes largos/de riesgo,
Mantenimiento, Alarmas de retroceso, Sefalizacion
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Comentarios del lider :

Notas : Correcto.

PRODUCTOS QUIMICOS

Palabras clave : Fichas de Datos de Seguridad (SDS), Inventario, Etiquetas, Equipo, Entrenamiento,
Emergencia, Almacenamiento, EPI, Procedimientos

Comentarios del lider :

Notas : No aplicable.

RESIDUOS

Palabras clave : Separacion, Almacenamiento, Transporte y disposicién, Reduccién de residuos, Plan de
gestion, Seguimiento e informes

Comentarios del lider :

Notas : No aplicable.

ENERGIA

Palabras clave : Aislamiento de la energia, LockOut /TagOut, Mantenimiento, Cables de extension,
Conexidn a tierra, Zonas himedas/mojadas, Tablero(Panel) de distribucion, Capacitacién

Comentarios del lider:

Notas : No aplicable.

INFLAMABLES Y GASES
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Palabras clave : Etiquetas y Sefales, Almacenamiento de Cilindro para Gas, Almacenamiento de
inflamable, Contenedores, Tuberias y lineas, Manipulacién, Cubiertas, Personal

Comentarios del lider:

Notas : No aplicable.

RADIACION

Palabras clave : Oficial de radiacion, Registro, Procedimiento, Sefalizacion, Alarmas, Monitorizacion,
Mantenimiento

Comentarios del lider :

Notas : No aplicable.

No responda a este mensaje. Se cre6 automaticamente. Este correo electronico no acepta mensajes de
respuesta.

Saludos

Equipo de la APP Ol Lead Adviser

Information in this email and any attachments is confidential and intended solely for the use of the
individual(s) to whom it is addressed or otherwise directed. Please note that any views or opinions
presented in this email are solely those of the author and do not necessarily represent those of the
Company. Finally, the recipient should check this email and any attachments for the presence of
viruses. The Company accepts no liability for any damage caused by any virus transmitted by this
email. All SGS services are rendered in accordance with the applicable SGS conditions of service
available on request and accessible at https://www.sgs.com/en/terms-and-conditions
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[5 Outlook

Leadership Ol Visit Report - conducted by Romero, Dolly (BOGOTA D.C.)

Desde Ol Lead Adviser App <OlLeadAdviserApp@sgs.com>
Fecha Vie 08/11/2024 12:18
Para Angie Moncada <Angie.moncada@etsa.com.co>

Este informe de visita de liderazgo Ol se cred en la APP Lead Advisor Ol. Tenga en cuenta que los
cambios y modificaciones de este correo electronico no se sincronizan con la APP movil.

Informacion de visita :

Fecha de visita : 08/11/2024 17:02 UTC
Llevado a cabo por : Romero, Dolly (BOGOTA D.C.)
Ubicacion : Vias Eje Cafetero

Tipo de centro : Campo

Linea de negocio : Industries & Environment

Ciudad : Viterbo
Pais : Colombia
Estado : Publicado

Fecha publicacién: 08/11/2024
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Areas de interés

REGLAS PARA LA VIDA

Palabras clave : Permiso de Trabajo, Energia, Confinamiento, Alturas, Flotacién, Cinturones, Ropa,
Teléfono, Velocidad, Fatiga, Sustancias, Ignicion, Equipos moviles, Aplastamiento, Linea de fuego

Comentarios del lider:

Notas : Correcto.

FORMACION Y SENSIBILIZACION

Palabras clave : Sefiales de seguridad, Incidentes, Peligros/riesgos, Emergencia, Evacuacion,
Formaciones, Reuniones, Induccion

Comentarios del lider :

Notas : Correcto.

EDIFICIOS

Palabras clave : Sefiales, Control de acceso, Salidas, Pasillos y escaleras, Orden y Limpieza,
Mantenimiento, Zonas himedas, Proteccion contra incendios

Comentarios del lider :

Notas : No aplicable.

VEHICULOS

Palabras clave : Autorizacion, Equipo de seguridad, Mercancias peligrosas, Viajes largos/de riesgo,
Mantenimiento, Alarmas de retroceso, Sefalizacion

https://outlook.office.com/mail/inbox/id/AAQKADVIZGVhMTQwLTQyYTctNDA1TNS05Y2RhLTI5SMzk30OWY3ZTJjOQAQANCSziw1XKxFhEDMqCiMd8o... 7/10
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Comentarios del lider :

Notas : Correcto.

PRODUCTOS QUIMICOS

Palabras clave : Fichas de Datos de Seguridad (SDS), Inventario, Etiquetas, Equipo, Entrenamiento,
Emergencia, Almacenamiento, EPI, Procedimientos

Comentarios del lider :

Notas : No aplicable.

RESIDUOS

Palabras clave : Separacion, Almacenamiento, Transporte y disposicién, Reduccién de residuos, Plan de
gestion, Seguimiento e informes

Comentarios del lider :

Notas : No aplicable.

MAQUINAS Y HERRAMIENTAS

Palabras clave : Piezas méviles, Herramientas, Dispositivos de seguridad, Parada de emergencia,
Seguro y conectado a tierra, Personal, Mantenimiento, Sefializacién

Comentarios del lider:

Notas : Correcto.

ENERGIA

https://outlook.office.com/mail/inbox/id/AAQKADVIZGVhMTQwLTQyYTctNDA1TNS05Y2RhLTI5SMzk30OWY3ZTJjOQAQANCSziw1XKxFhEDMqCiMd8o... 8/10
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Palabras clave : Aislamiento de la energia, LockOut /TagOut, Mantenimiento, Cables de extension,
Conexion a tierra, Zonas humedas/mojadas, Tablero(Panel) de distribucion, Capacitacion

Comentarios del lider:

Notas : No aplicable.

INFLAMABLES Y GASES

Palabras clave : Etiquetas y Sefales, Almacenamiento de Cilindro para Gas, Almacenamiento de
inflamable, Contenedores, Tuberias y lineas, Manipulaciéon, Cubiertas, Personal

Comentarios del lider :

Notas : No aplicable.

RADIACION

Palabras clave : Oficial de radiacion, Registro, Procedimiento, Sefalizacion, Alarmas, Monitorizacion,
Mantenimiento

Comentarios del lider :

Notas : No aplicable.

No responda a este mensaje. Se cred automaticamente. Este correo electronico no acepta mensajes de
respuesta.

Saludos

Equipo de la APP Ol Lead Adviser

Information in this email and any attachments is confidential and intended solely for the use of the
individual(s) to whom it is addressed or otherwise directed. Please note that any views or opinions
presented in this email are solely those of the author and do not necessarily represent those of the
Company. Finally, the recipient should check this email and any attachments for the presence of
viruses. The Company accepts no liability for any damage caused by any virus transmitted by this

https://outlook.office.com/mail/inbox/id/AAQKADVIZGVhMTQwLTQyYTctNDA1TNS05Y2RhLTI5SMzk30OWY3ZTJjOQAQANCSziw1XKxFhEDMqCiMd8o... 9/10
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email. All SGS services are rendered in accordance with the applicable SGS conditions of service
available on request and accessible at https://www.sgs.com/en/terms-and-conditions
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: INFORME DE GESTION
\ INV' AS ADMINISTRATIVA Y TECNICADE  CONSORCIO
' LA INTERVENTORIA No. 12

)
4 INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
DEL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024

1

8.65 ANEXO 11. Registro generacion de
residuos interventoria.

Mantenimiento de las vias del eje cafetero: Apia - Viterbo - Asia, ruta 5003; Remolinos-Cauya, ruta
2507; Cauya-La Felisa, ruta 2508, en los departamentos de Caldas y Risaralda, incluye puentes.
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: INFORME DE GESTION
\ INV' AS ADMINISTRATIVA Y TECNICADE  CONSORCIO
' LA INTERVENTORIA No. 12

)
4 INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
DEL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024

1

8.66 ANEXO 12. Documentos camionetas
GUUT776 interventoria.

Mantenimiento de las vias del eje cafetero: Apia - Viterbo - Asia, ruta 5003; Remolinos-Cauya, ruta
2507; Cauya-La Felisa, ruta 2508, en los departamentos de Caldas y Risaralda, incluye puentes.
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Factura electrénica de venta
No. PE-12042

Fecha generacion: 05/11/2024,
07.42

Fecha expedicion: 06/11/2024,
07:42

Cllente: Consumidor Final

C.C/NIT:  222222222222.7
Direccién: CLS5818
Vendedor: Hugo deJesus Naranjo

[t. Canmt. Vr. Unit Valor ID

1 3.15 UND15,900.00 50,085.00
GASOLINA CORRIENTE OXIGENADA / C-
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.::; i #

Diracelon: CLEAIA
I Cantk Ve Unit Valor 1D
1 458 UND 15,90 2,822.00
m;:om:mmm
Impussios
o % Basr Impusste
Tatol hema: 1
Totsl brute: T2.822.00
Descusnios: 0,00
Bublatsl: 72,822.00
Total a pagar: 7282200
Forma de pago:
Caontado
Mitados de page:
CUFE

fenBlebddiicdhbThABDIT4 083815801 Tedse
naGaGaRAnRS
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" ESTACION DE SERVICID

FECHA 2024/11/07 HORA 14:04:06
NUMERD DE RECIBO: 000525440

PANEL : PCC267 |
EQUIPD - CARA  MANGLERA
02 7 8

CANTIDAD - PRODUCTO - PPU
3.141 CORRIENTE $ 1592

ORIGINAL
TOTAL - $ 50000

 GRACIAS POR SU
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ESTACION DE SERVICIO
LA FUNDADORA

NIT:

§a80097-T

Dir.: Calla 5 N° 8-18

Vitarbo =

1el.6067513896

Factura electronica de venta

No. PE-14026
Fecha genaracién: 28/11/2024,
(g:49
Fecha expadicién: 28/11/2024,
0849
Clienta: Consumidor Final

C.C/NIT: 2222222222227

Direcclén:

Vendedor;  Hugo daJesus Naranjo

—

It Cant Vr. Unit Valor 1D
i 6.20 UND15,900. oo 100,014.00

GASOLINA CORRIENTE OXIGENADA | C-1

-_-_-_.-..--.--.-.—_—_.—.-1-.-

Impuastos

ID % Base Impuesta
Total ltems: 1

Total brulo: 100,011.00

Descuentos: 0.00

Subtotal: 100.011.00

Total a pagar: 100,011.00

Forma de pago:

Contado

Métlodaos de pago:

Efectiva: 100,011.00

CUFE

ab1bdoéebiladafe? hefsebbeEe2ocdddfa
TeO7asBducT 143abcd5 703blcd 768 38ediob
dsa66d57 BACAS9hch&00f
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b INFORME DE GESTION
INVIAS ADMINISTRATIVA Y TECNICADE CONSORCIO
Jd LA INTERVENTORIA No. 12

INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
DEL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024

A

8.67 ANEXO 13 Analisis de trabajo seguro
iInterventoria.

Mantenimiento de las vias del eje cafetero: Apia - Viterbo - Asia, ruta 5003; Remolinos-Cauya, ruta
2507; Cauya-La Felisa, ruta 2508, en los departamentos de Caldas y Risaralda, incluye puentes.
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b INFORME DE GESTION
INVIAS ADMINISTRATIVA Y TECNICADE CONSORCIO
Jd LA INTERVENTORIA No. 12

INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
DEL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024

A

8.68 ANEXO 14. Programa de inspecciones
interventoria.

Mantenimiento de las vias del eje cafetero: Apia - Viterbo - Asia, ruta 5003; Remolinos-Cauya, ruta
2507; Cauya-La Felisa, ruta 2508, en los departamentos de Caldas y Risaralda, incluye puentes.
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CRONOGRAMA DE INSPECCIONES Ol 2024

Codigo: OI-PGR-02
Versién: 2
Fecha: sep-21

Elaborado por:

Carlos Zambrano

Revisado por:

Andres Medina

Aprobado por: Jhon Sotelo
EMPRESA SECTOR PROYECTO
o e CRONOGRAMA DE INSPECCIONES Ol 2024
024
DAD D 0 0 ODICID R 0 0 0 D
P P P P P P P P P P P P
Check list mensual vehicular
OGC - INDUSTRIAL-LABORATORIOS DE 1 1 1 1 5 2 a a a
CONSTRUCCION Diaria
Inspeccion a EPP y Dotacion IND - OGC - MIN - EHS - AFL - CBE -CRS-
CVM- FUN - LABORATORIOS DE 1 1 1 1 1 12 12 10 12 9
CONSTRUCCION Mensual
Inspeccion a Botiquin y Camillas IND - OGC - MIN - EHS - AFL - CBE -CRS-
CVM- FUN - LABORATORIOS DE 2 2 2 2 2 3 3 3 3 3
CONSTRUCCION Bimensual
Inspeccion a Extintores IND - OGC - MIN - EHS - AFL - CBE -CRS-
CVM- FUN - LABORATORIOS DE 7 7 8 8 8 9 19 19 9 9
Registro de CONSTRUCCION Mensual
Inspeccion a EPP para alturas inspeccion OGC - LABORATORIOS DE
dili iad CCONSTRUCCION-MINERALES- 1 1 1
! |genc|? 0 por INDUSTRIAL Trimestral
Inspeccion / oficinas/ atorios. IND - OGC - MIN - EHS - AFL - CBE -CRS-
CVM- FUN - LABORATORIOS DE 1 1 1 1 1 ] 1 1
CONSTRUCCION Mensual
Inspeccion a herramientas manuales INDUSTRIAL - LABORATORIOS DE . . . N . ) ) ) .
CONSTRUCCION-OGC Mensual
Reporte de actos y condiciones CRYSTAL IND - OGC - MIN - EHS - AFL - CBE -CRS-
CVM- FUN - LABORATORIOS DE 4 12 12 11|11 11 |11 9 9
CONSTRUCCION Mensual
Momentos de seguridad IND - OGC - MIN - EHS - AFL - CBE -CRS-
CVM- FUN - LABORATORIOS DE 4 5 5] 5 4 5 8 2 4 6
CONSTRUCCION Mensual
0 0j0 14) 11)1 16 13]0] 19| 17{0of 19] 19|0| 23| 23|0| 45| 45 0 48| 48[0f 38| 39|1] 43]|43] 0 39] 39] 0 0 0
#iDIV/0! 79% 81% 89% 100% 100% 100% 100% 103% 100% 100% #iDIV/0!
30 24 61 | 59 131 | 132 82 | 82
80% 97% 101% 100%
94%
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b INFORME DE GESTION
INVIAS ADMINISTRATIVA Y TECNICADE CONSORCIO
Jd LA INTERVENTORIA No. 12

INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
DEL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024

A

8.69 ANEXO 15. Servicios publicos
iInterventoria.

Mantenimiento de las vias del eje cafetero: Apia - Viterbo - Asia, ruta 5003; Remolinos-Cauya, ruta
2507; Cauya-La Felisa, ruta 2508, en los departamentos de Caldas y Risaralda, incluye puentes.
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SERVICIO DE ACUEDUCTO Y NIT. 690 $03.235-9
idas - Fvr FACTURA DE VENTA POR SERVICIOS DE ACUEDUCTD, ALGANTARILLLADO ¥ ASED
CALDAS T

Coruttupsnin weim b teeemile

EMPRESA DE OBRAS SARITARAS P GALDRE S8 £.5$01022 é

LOCALIDAD MES
SONIA FRANCO
D CRASNS-M
3 MEDIO - BAJO 02727352877000
177020 T 31102024
FICHA CATASTRAL: 000000000000000010000200005000 CONSUMO ACTUAL: 4
CLASE SERVICID: RESIDENCIAL PROMEDIO: a8
No.USUARIO : 01523 LECTURA ACTUAL: &7
ACTIVIDAD: GENERAL LECTURA ANTERIOR: 63
MEDIDOR: 417463 ANOMALIA:
L
Cocepto Valor
Subsidio
- Cargo Fijo
Cargo Filo AC 814400 0,00 0,00 B14400
Coceplo Valor % Valar % Valor Valor  Consumo Valor Valor Valor Valor
M3 Subsidie Subsidle Conmtribucién  Contribuckén Final M3 (5] Base Contributive  Subaldio Total
x M3 x M3 : Aplicadea Aplicada
Basico (0 a 18} 2.355,75 10 235,58 0 000 292017 4,00 8.473.00 0,00 842,00 B.481.00
Valor Tasa de Uso 14,83 TOTAL ACUEDUCTO 16.625,00
Coceplo Vador Valor Valor
Cargo Fijo  Contributiva Tolal
Base Cargo Fljo  Cargo Fijo
Cargo Fijo AL 4.675,00 0,00 0,00 467500
Cocepio Valor k- Valor = _h‘ Valor Consuma WValor Valor Valor Valor
M1  Subsidio Subsifio Coniribucién Contribucién Final M3 I Base Contributive  Subsidio Totsl
M3 u M3 Aplicado Aplicado
Basico (0 2 18) 158357 0 168,38 o 000 142521 4,00 B.334,00 0.00 833,00 £.701,00
MEDIDOR METREX EN CONSIGNACION Cutta 8 de 12 22 241 00
. Ajuste a la Decena 0,00 TOTAL OTROS COBROS 22.241,00 J
fai ¥ ” 2208 02N 12024
& jompocaics femservit

L gy Descuentos
e o i

oA § TGRS & HE BT PO P T RET U TP EO0: RO (DL U il 0g A 02T FIRMA GERENTE EMPOCALOAS




EMERGENTIA

Linga 0E sERVICD AL CLIENTE L5

()  DATOS DE TU PREDIO . :
Ao oI KRGCLY - 34 recc) “oKROCLS-34 Estrain 3 ¥
= o EL MOTOR, (VITERBO) Y e VITERBD Clse o hed v RESIDENCIAL E
&) DATDS TECHICOS DE TU CONSUMD ol i
CIET v © CIEEND v 0 CIIEIED o © EIETD- :
cotliint 7 nig Saeta tu fam Foviis e o 24ISEP - 230CT Diass 0o cansumn 30 Vudido X248143413 0 %
——— e - . - -— i 1 ik ' ¥ L- " =
(T e ) 20102024 103656 e e S R PO S T ) Yo Tt BT i
f?u_'l'nggll_a;u_mmd 2R 02024 124537 Rl g ey i il FERDENTES E
ceeo -0 L) MEDIOA  EMTTARIO LRI O LRTH iy :-
21 ENTOTAL TE FACTURAMOS §

g CINTAL INTEEELER Y [ R 1§ LT TAR
Serwicio publico BERVICID DE GAB fMumtrn 0n vervices PSR ' B
Brilla 1 17 - Cange fijo monusd 1 et 1140 $2.148 Cary E
2 3 - Consumi oo gas natural 1 e 287 EI M - — :
Otres servicos ' % r
o T o L a —— |- 1 i
; Yalor en reclamo 50 . t b AT ‘;l\ } .
s Salde a tavor %0 N, g ‘ d %N I
by L | |
' TOTAL A PAGAR /A i
i ; i v b w £
il | Paga tu factura |
l i: AL ?
: '\‘E.a iﬁl‘!!ﬂt}i g
: | NS 7 :
F - . : e " %
. — " i
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' INFORME DE GESTION

INVI A ADMINISTRATIVA Y TECNICA DE  CONSORCIO
4 LA INTERVENTORIA No. 12

INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
DEL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024

A

8.70 ANEXO 16. PIC interventoria.

Mantenimiento de las vias del eje cafetero: Apia - Viterbo - Asia, ruta 5003; Remolinos-Cauya, ruta
2507; Cauya-La Felisa, ruta 2508, en los departamentos de Caldas y Risaralda, incluye puentes.
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INTEGRIDAD OPERACIONAL (OI) Codigo: 01-M-02
Version: 1
Fecha: 1/01/2023
PLAN INTEGRAL DE CAPACITACIONES 2024 Eaboraﬂc por: Carlos Zambrano
| |Revisado por: Leidy Diaz
[Aprabado por: Yenny Parra

OBJETIVO DEL PLAN DE CAPACITACIONES

Planificar las capacitaciones con enfoque en la prevencién de enfermedades y accidentes laborales, asi como en la promocién de la salud y ambientes de trabajo sanos para todos los publicos de SGS; logrando también el cumplimiento de los objetivos, metas y requisitos normativos del

Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo.

ALCANCE Aplica a todos los funcionarios, contratistas y areas de trabajo de SGS
META Cumplir con las actividades definidas en cronograma de capacitaciones en un 80%
NOMBRE PROYECTO / AREA/ COBERTURA Todos
FECHA INCIAL ACTIVIDADES PIC ene-24
FECHA FINAL ACTIVIDADES PIC dic-24
RESPONSABLE DEL PIC Area de OI

Natural Resources (OGC), (Minerales), (AGRI)

- — 1
LINEAS DE NEGOCIO DEL SECTOR Health & Nutrition % de Cumplimiento 00% 100% 100% 100% 100% 92% 100% 100% 89% 88% 75% 0%
Natural Resources (HYN) Capacitaciones Ejecutadas 2 8 6 11 13 12 11 9 8 7 6 0
Industrial & Environment (S&.C), (CONSTRUCCIONES), (ENVI), (SERV. [ iv2iones programadas 2 s 6 n 3 13 u 9 9 s s 13
INDUSTRIALES)
RIESGO DIRIGIDO A CAPACITACION RESPONSABLE RO BRERO RZO ABR AYO 0 0 0STO BR 0 BRE D BR
:‘g;s:;;z SOUAL INDUCCION / REINDUCCION para todo personal que cumpliera un afio P P P P P P P P
APLICA PARA TODOS LOS o que ingrese a la compaiiia (Generalidades de la empresa, Aspectos .
PROFESIONAL HSE - ) ) Recurso interno (Ol)
RIESGOS generales y legales en Seguridad, Salud en el trabajo y Ambiente, No. Programados 9 1 3 1 2 1
PROFESIONAL AMBIENTAL SGSST, Politica Seguridad, Salud y Ambiente, Politica de Prevencion al 9 1 3 1 2 1
DIRECTOR DE ORRA
INSPECTORES P P P P P P P P P P P P
APLICA PARA TODOS LOS Egg:i::gz:t fiZSAL Momentos de seguridad Recurso interno (Ol)
RIESGOS 8 No. Programados 5 5 5 5 4 5 8 2 5 6
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA 1 3 3 4 4 5 8 3 5 6
P P
APLICA PARA TODOS LOS CoPASST Capacitaciones COPASST Recurso interno (Ol) / Recurso Externo
RIESGOS (ARL) No. Programados
INSPECTORES P P
APLICA PARATODOS LOs | ROFESIONAL SOCIAL Actualizacion ley de SST (Nor en seguridad y salud en el :—
RIESGOS PROFESIONAL HSE trabajo) Recurso Interno
PROFESIONAL AMBIENTAL . No. Programados 9
DIRECTOR DE OBRA 9
P P P
APLICA PARA TODOS LOS PROFESIONALES HSE Taller de igacion de i ia TASC) (Consultor externo) -
RIESGOS No. Programados 1
1
P P P P P P P P P P
EMERGENCIAS BRIGADAS DE EMERGENCIA Brigarias de emergencia (Primeros auxilios, incendios, Recurso Interno
evacuacién y rescate) No. Programados 8 7 1 1 2 6 10 4
8 8 1 1 2 6 10 4
P P
EMERGENCIAS BRIGADAS DE EMERGENCIA Recertificacion Brigada de emergencia Recurso Interno
No. Programados
INSPECTORES P P P P P P P P P P P P
PROFESIONAL SOCIAL
PVE BIOMECANICO PROFESIONAL HSE Estilos de vida saludable Recurso interno
PROFESIONAL AMBIENTAL No. Programados 8 6 8 5 2 19 10 9 14 16
DIRECTOR DE OBRA 6 4 8 5 2 19 10 9 14 16
INSPECTORES P P
PROFESIONAL SOCIAL Riesgo Biomecénico: Higiene postural, levantamiento y manejo de
PVE BIOMECANICO PROFESIONAL HSE e e e P y ey e Recurso interno
PROFESIONAL AMBIENTAL Bas Pau vas, e P Pr No. Programados 8
DIRECTOR DE OBRA 6
INSPECTORES P P
PROFESIONAL SOCIAL . A ] S
PVE BIOMECANICO PROFESIONAL HSE Riesgo Mecdnico: diul':::f’ol:e éar,spm;:f?:f;;:]d:::g: los pies, cuidado Recurso interno H
PROFESIONAL AMBIENTAL 10s, EPP, defini No. Programados




DIRECTOR DE OBRA

PVE QUIMICO

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Material particulado, humos y vapores, cuidado respiratorio

Recurso interno

No. Programados

PVE PSICOSOCIAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Manejo de la ansiedad y el estrés y para la promocion de la salud
mental

Recurso interno

No. Programados

PY P EN SALUD PUBLICA

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
RESIDENTE

Accidentes Ofidicos ( Serpiente, arafas, escorpiones, avispas, etc.)
cuidados y prevencion por mordeduras de mamiferos para operaciones
de campo

Recurso interno

No. Programados

PY P EN SALUD PUBLICA

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
RESIDENTE

Enfermedades de transmisién, Riesgo Bioldgico, Riesgo Cardiovascular,
Riesgos Endémicos

Recurso interno

No. Programados

PY P EN SALUD PUBLICA

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Salud Visual

Recurso interno

No. Programados

PY P EN SALUD PUBLICA

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

OTROS - ACUERDO AUSENTISMO MENSUAL O NOVEDADES EN
SECTORES

Recurso interno

No. Programados

R. MECANICO

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Riesgo Mecénico: Cuidado de las manos

Recurso Interno

No. Programados

R. AMBIENTAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Sistema de Gestién Ambiental de SGS

Recurso Interno

No. Programados

R.AMBIENTAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Orden y aseo, Housekeeping, 5s, identificacion y eliminacion de riesgos
locativos sujetos a la ausencia de orden y aseo, delimitacion y
sefalizacion de zonas de trabajo

Recurso Interno

No. Programados

SEGURIDAD VIAL

INSPECTOR SST

Plan de gestion de viajes , control de la fatiga, comportamiento seguro,
conduccién nocturna, restricciones de SGS frente a la planificacion de
viajes.

Recurso interno

No. Programados

R.QUIMICO

PROFESIONAL AMBIENTAL
INSPECTOR SST

Riesgo Quimico: Material particulado, humos y vapores, cuidado
respiratorio

Recurso Interno

No. Programados

R. AMBIENTAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Gestion integral de residuos - Campafia Spot The Orange Dot
(Encuentra el punto naranja)

Recurso Interno

No. Programados

R. PUBLICO

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Riesgo publico: robo, manifestaciones, Atentado, secuestro, cosquilleo,
llamadas millonarias

Recurso Externo

No. Programados

EMERGENCIAS

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Primeros Auxilios basicos

Recurso Interno

No. Programados

EMERGENCIAS

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Kit de derrames

Recurso Interno

No. Programados

INSPECTORES

MEN-12 4107-2023 NOV2024

001026

19

14

10

10

10




EMERGENCIAS

PROFESIUNAL SULIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Extincion de incendio y triangulo de fuego

Recurso Interno

EPP

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

USO DE EPP (Definicion, Marco Legal, Uso adecuado, Inspeccion,
Mantenimiento, disposicion final).

Recurso Interno

R. FiSICO

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

RIESGO FISICO (peligros: ruido, iluminacién, radiacion) Segtn aplique a
la operacion

Recurso Interno

R. ELECTRICO

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

RIESGO ELECTRICO (Definicion, Clases, 5 Reglas de Oro, Acciones en
caso de Accidente)

Recurso Externo

EMERGENCIAS

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Evacuacion del personal en caso de emergencia

Recurso Interno

EMERGENCIAS

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Simulacro ambiental (atencién de derrames)

Recurso Interno

R.AMBIENTAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Gestion de vertimientos

Recurso Interno

R.AMBIENTAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Gestion integral de residuos peligrosos

Recurso Interno

SEGURIDAD VIAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Mecénica basica en Vehiculos

Recurso Externo

EMERGENCIAS

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

PLAN DE EMERGENCIA (Marco Legal, Anélisis de Vulnerabilidad,
Pr imi Operativos Normali: /PON, Clases de
Brigadas, divulgacion del plan de emergencia.

Recurso Interno

PVE PSICOSOCIAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Capacitacién en manejo eficaz del tiempo, estrategias de balance de
vida-trabajo y optimizacion de la jornada laboral

Recurso Externo

R. MECANICO

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Riesgo Mecénico: Cuidado de las manos

Recurso Interno

R. MECANICO

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Capacitacion en riesgo mecénico uso correcto de herramientas y
equipos

Recurso Externo

SEGURIDAD VIAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Cémo actuar ante un accidente de transito (Primeros Auxilios Viales)

Recurso interno

SEGURIDAD VIAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Simulacro de atencién en emergencias viales

Recurso interno

SEGURIDAD VIAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL

Capacitaciones en velocidades seguras y limites de velocidad
permitidos.

Recurso interno
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DIRECTOR DE OBRA

R.AMBIENTAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

écuanto contaminamos? / Cambio climatico

Recurso Interno

No. Programados

R.AMBIENTAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Gestion ambiental en nuestro lugar de trabajo

Recurso Interno

No. Programados

R.AMBIENTAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

¢Cudl es la diferencia entre desarrollo sostenible y sustentabilidad?

Recurso Interno

No. Programados

R.AMBIENTAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Medidas para el uso racional del agua

Recurso Interno

No. Programados

R. LOCATIVO

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Resolucién 0491 espacios confinados

Recurso Interno

R. LOCATIVO

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Resolucion 4272 trabajo seguro en alturas (Certificados de alturas)

Recurso Interno

SEGURIDAD VIAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Capacitacion sobre fatiga en la conduccién

Recurso interno

SEGURIDAD VIAL CONDUCTORES Capacitacion sobre la distraccion como factor de accidentalidad Recurso interno
SEGURIDAD VIAL CONDUCTORES Semana de la segulfldad vial: ( slmuladorvesv,vcapﬁcltaclones, realidad Recurso interno
virtual) Temas de sensibilizacion
INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL Charlas dirigidas a el uso de elementos de proteccion personal para

SEGURIDAD VIAL

PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

motociclistas, ciclistas, monopatines o patinetas eléctricas y
reglamentacion segun el codigo nacional de transito

Recurso interno

SEGURIDAD VIAL

CONDUCTORES

Charlas de sensibilizacién sobre la conduccion bajo efectos de alcohol |
drogas

Recurso interno

R. LOCATIVO

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Prevencion de accidentes en época de navidad

Recurso Interno

R.AMBIENTAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Clasificacion de residuos

Recurso Interno

R. BIOMECANICO

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Levantamiento y manejo de cargas

Recurso Interno

R. AMBIENTAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Politica de Sostenibilidad INVIAS

Recurso Interno

INSPECTORES

No. Programados
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APLICA PARA TODOS LOS
RIESGOS

PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Lecciones aprendidas (ldentificacion de peligros y uso de EPP)

Recurso Interno

APLICA PARA TODOS LOS

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE

Gerencia en proyectos

Recurso Interno

RIESGOS PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA
INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
R. VIAL PROFESIONAL HSE Sefializacion viales preventivas e informativas Recurso Interno

PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

APLICA PARA TODOS LOS

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE

Comunicacién asertiva y expresion corporal (ARL)

Recurso Externo

RIESGOS PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA
INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
R.FiSICO PROFESIONAL HSE Contaminacién auditiva Recurso Interno

PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

PVE PSICOSOCIAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

salud Mental en el trabajo (Riesgo psicosocial)

Recurso Interno

PVE PSICOSOCIAL

INSPECTORES
PROFESIONAL SOCIAL
PROFESIONAL HSE
PROFESIONAL AMBIENTAL
DIRECTOR DE OBRA

Manejo de emociones

Recurso Interno

No. Programados

No. Programados

No. Programados

No. Programados

No. Programados

No. Programados

No. Programados
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b INFORME DE GESTION
INVIAS ADMINISTRATIVA Y TECNICADE CONSORCIO
Jd LA INTERVENTORIA No. 12

INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
DEL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024

A

8.71 ANEXO 17. Plan anual HSE
interventoria.

Mantenimiento de las vias del eje cafetero: Apia - Viterbo - Asia, ruta 5003; Remolinos-Cauya, ruta
2507; Cauya-La Felisa, ruta 2508, en los departamentos de Caldas y Risaralda, incluye puentes.
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b INFORME DE GESTION
INVIAS ADMINISTRATIVA Y TECNICADE CONSORCIO
Jd LA INTERVENTORIA No. 12

INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
DEL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024

A

8.72 ANEXO 18. Indicadores KPI
interventoria.

Mantenimiento de las vias del eje cafetero: Apia - Viterbo - Asia, ruta 5003; Remolinos-Cauya, ruta
2507; Cauya-La Felisa, ruta 2508, en los departamentos de Caldas y Risaralda, incluye puentes.
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PLAN HSE
DERAZGO Y COMPROMISO
Real Executed

Personal Avance
Budget
Month

DOLLY ROMERO 12 1

LEAD ADVISER

Budget

Responsables Linea
year

#iDIV/0!

VITERBO

Real Executed

Personal Avance
Budget Ene
Month
Devber Ouiceno 1 83%.

Arles Soto 1 83%
Eduardo Orozco 83%

Tania Toro 67%

Julieth Campos
Ximena Chacua
Camila Moncada
Walter Joioa VITERBO CALDAS
Daniela Sanchez

Ana Maria Alvarez

Jhon Mario Martinez

CRYSTAL REPORT

Budget

Responsables Linea
year

BBS Real Executed
Avance

Responsables Budget year

Deyber Quiceno
Arles Soto
Eduardo Orozco
Tania Toro

Julieth Campos
Ximena Chacua
Camila Moncada
Walter Jojoa
Daniela Sanchez
Ana Maria Alvarez
Andres Castafio
Jhon Mario Martinez

VITERBO CALDAS

#IDIV/0!
#IDIV/0!
#IDIV/0!
#IDIV/0!
#IDIV/0!
#IDIV/0!
#IDIV/0!

#IDIV/0!
#IDIV/0!
#IDIV/0!
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REGLAS PARA LA VIDA Real Executed Avance

Responsables Budget year Jun
Bodota 76

HORAS HOMBRE TRABAJADAS Real Counting
Heaaco

Ceco

Jeiner Guerra

ACCIDENTES REPORTADOS ARL SGS Real incident D
(¢}
. LIMIT
Responsables Linea LTIR
Jeiner Guerra Girén 0.9 E
N
T
A
B
ACCIDENTES ATENDIDOS PRLT SGS Real incident D
(¢}
. LIMIT  LIMIT
Responsables Linea LTIR TRIR
Jeiner Guerra Girén 0.9 1i55 E
N
T
A
B

ACCIDENTES TEMPORALES

Responsables Linea LINITR QY
E LTIR  TRIR

Jeiner Guerra Girén 0.9 1.55

INCIDENTES VIALES SIN LESIONADOS Real incident

Responsables Linea Jun
Jeiner Guerra Girén

DIAS SIN ACCIDENTES Real incident

Budget Cumulati
Year ve

Responsables Linea

Jeiner Guerra Girén 365 181




ANALISIS DE ACCIDENTALIDAD
Month Cumilativ
Linea Acciden

Responsables

Jeiner Guerra

Responsables
Bodotd

Barranauilla
Giron

Girén

SAFE TALK

Budget year
3648

t

e
incident

MEN-12 4107-2023 NOV2024

Typology and Real Counting

Golpeado  Cortes-
con

Heridas  GolPeado por

Caida al mi: s - .
R Quimic Locativ Alturas Conato  Electric

Real Executed Avance

Jun

#iDIV/0!

#iDIV/0!

#iDIV/0!

Avance Safe Talk
191

444 \

1001

744 —

mBogotd = Medellin Barranquilla Giron

001036
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REPORTADOS 1 1
Girén
Medellin

H : H :

Girén Medellin Barranquilla Ibague Bogotd

Barranauilla
Ibaaue
Bodotd

cococoo

PRLT TEMPORALES
Girén Girén
Medellin Medellin

Barranauilla
Ibaaue
Bogota

Barranauilla
Ibaaue
Bogota

cococoo

cococoo

0 0 1

0 0 0
Girén Medellin Barranquilla Ibague Bogotd |
Girén Medellin Barranquilla Ibague Bogota

Girén
Medellin

ACCIDENTES TEMPORALES

Barranauilla
Ibaaue
Bodotd

cococoo

Girén Medellin Barranquilla Bogotd

Dias Sin accidentes

Girén

365

Medellin 365

F N WA U N ® O

Barranquilla 365

Girén Medellin Barranquilla Bogota

Ibague 365

o|lo|eo|o|e

Bogotd

365
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Dias sin accidentes

Giron Medellin Barranquilla Ibague Bogotd
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' INFORME DE GESTION

INVI A ADMINISTRATIVA Y TECNICA DE  CONSORCIO
4 LA INTERVENTORIA No. 12

INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
DEL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024

A

8.73 Informe SST obra.

Mantenimiento de las vias del eje cafetero: Apia - Viterbo - Asia, ruta 5003; Remolinos-Cauya, ruta
2507; Cauya-La Felisa, ruta 2508, en los departamentos de Caldas y Risaralda, incluye puentes.
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SISTEMA DE GESTION DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

INFORME GESTION SST NOVIEMBRE

PERIODO: DEL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE

CONSTRUCCIONES S.A.S

NIT. 901.361.235.0

OBJETO:

“MANTENIMIENTO DE LAS ViAS DEL EJE CAFETERO: APIA - VITERBO - ASIA, RUTA 5003; REMOLINOS -
CAUYA, RUTA 2507; CAUYA LA FELISA, RUTA 2508, EN LOS DEPARTAMENTOS DE CALDAS Y RISARALDA,
INCLUYE PUENTES”

ELABORO
ADRIANA CARDONA BETANCUR

PROFESIONAL SST
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1. RESUMEN DE GESTION
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CONCEPTOS MEDICOS
OCUPACIONALES DE INGRESO:

ANEXO 1. EXAMENES MEDICOS DE
INGRESO

Externos: 11

Oficial: 3

Ayudante: 5
Controladora de trafico: 2
Operador: 1

AFILIACIONES PERSONAL NUEVO
PERIODO REFERIDO

ANEXO 2. DOCUMENTACION
INGRESOS

Externos: 26

PROCESOS DE FORMACION
ANEXO 7. REGISTROS DE
FORMACION Y/O ACTIVIDADES
ADICIONALES

Procesos De Formacion: 07

INDUCCIONES
ANEXO 3. REGISTROS INDUCCION

Externos: 17

TAREAS ALTO RIESGO
ANEXO 8. GESTION TAR

Se realizé vaciado de pilotes pre-excavados tipo caisson
para muro de contencién en la RUTA 5003 PR63+250

INSPECCIONES
ANEXO 9. INSPECCIONES SST Y/O
ELEMENTOS ATENCION

ENDD:

Inspeccidn Orden y Aseo: 7
Inspeccidn Seguridad: 7
Inspeccidén EPP:

EMERGENCIAS Botiquines: 10
Extintor: 8
ENDD:
Externos: 07
PREOPERACIONALES Vibro compactador: 2

ANEXO 10. PREOPERACIONALES
MAQUINARIAS Y/O VOLQUETAS

Retro pajarita: 1
Retroexcavadora: 1
Camidn mixer: 1
Volquetas: 2

INCAPACIDADES
ANEXO 12. INCAPACIDADES
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PERSONAL DIRECTO CONTRATISTA ENDD CONSTRUCCIONES S.A.S

CARGO

CANTIDAD

TOTAL

DIRECTOR DE OBRA

1

AUX. ADMINISTRATIVA

2 (1 Bogotad)

TOPOGRAFO

1

PROFESIONAL SOCIAL

1

PROFESIONAL DE CALIDAD

1 12

PROFESIONAL AMBIENTAL

1

PROFESIONAL SST- UNA INCAPACITADA

2 (1
Incapacitada)

INGENIERO RESIDENTE DE OBRA

1

INGENIERO AUXILIAR DE OBRA

2

PERSONAL EXTERNO CONTRATISTA ENDD CONSTRUCCIONES S.A.S

CARGO

CANTIDAD

TOTAL

CONDUCTORES DE VOLQUETA

2

AYUDANTES

26

INSPECTOR SST

1

OPERADOR PAJARITA NEW HOLLAND B95B

OPERADOR RETROEXCAVADORA JOHN
DEERE 120D

40

OPERADOR VIBROCOMPACTADOR
CATERPILLAR CB-24

MAESTRO OBRA

OFICIAL

CONTROLADORES VIALES

OLA

S ST N IS




2. GESTION DE PERSONAL

- INGRESOS EN EL PERIODO
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ACTIVO/ FECHA
FRENTE DE
# NOMBRE CEDULA CARGO INACTIVO/ INGRESO RAZON SOCIAL TRABAIO
RETIRADO D/M/A
1 OSCAR CHAVARRO CARVAJAL 60010512 OFICIAL ACTIVO 06/11/2024 CONSTRUAVANZAR MELENAS
2 MILLER MANUEL CARDENAS 1106775931 AYUDANTE ACTIVO 06/11/2024 CONSTRUAVANZAR APIA
VAQUIRO
3 JAIRO MARCELO DREGAMA 18562609 AYUDANTE RETIRADO 12/11/2024 CONSTRUAVANZAR MELENAS
4 DEIVIS DAVID VASQUEZ 1079932836 AYUDANTE RETIRADO 13/11/2024 CONSTRUAVANZAR MELENAS
5 | SANTIAGO RODRIGUEZ RANGEL | 1064708350 AYUDANTE ACTIVO 13/11/2024 CONSTRUAVANZAR MELENAS
6 DIEGO FERAZLAJEEE)E)OAGUDELO 18611913 AYUDANTE ACTIVO 14/11/2024 CONSTRUAVANZAR MELENAS
7 JOSE LEONARDO SERNA 1.088.278.541 AYUDANTE ACTIVO 14/11/2024 CONSTRUAVANZAR MELENAS
GONZALES
PR 8+920
8 ESTEBAN DAVID SILVA MAYA 1004766802 AYUDANTE ACTIVO 20/11/2024 CONSTRUAVANZAR RUTA 2508
9 WILMER ROMERO 1054923467 OFICIAL ACTIVO 20/11/2024 CONSTRUAVANZAR SAN
CLEMENTE
10 WILLIAM BEDOYA 18600369 AYUDANTE ACTIVO 20/11/2024 CONSTRUAVANZAR CLE‘T‘Q?NTE
JOSE GILBERTO MONTOYA PR 8+920
11 JAPATA 4430554 AYUDANTE ACTIVO 20/11/2024 CONSTRUAVANZAR RUTA 2508
12 | OSMAR ESNEYDER CHAVARRO | 1088539117 AYUDANTE ACTIVO 20/11/2024 CONSTRUAVANZAR VITERBO
DIEGO ALBERTO CARDONA PR 8+920
13 VILLADA 1088257238 AYUDANTE ACTIVO 20/11/2024 CONSTRUAVANZAR RUTA 2508
14 JUAN MANUEL RIOS ARIAS 1.004.688.464 AYUDANTE ACTIVO 21/11/2024 CONSTRUAVANZAR APIA
15 G'LBERTO,\F;?;?NES MENESES 5049466 OFICIAL ACTIVO 21/11/2024 CONSTRUAVANZAR MURO 63+250
OPERADOR
16 JHON FREDY ARROYAVE 4414692 VIBROCOMPACTADOR ACTIVO 21/11/2024 AE INGENIEROS APIA
RUTA 2508
17 EDGAR ALEXANDER PARRA 5106075 AYUDANTE ACTIVO 25/11/2024 CONSTRUAVANZAR CUNETAS PR
ROJAS
9+455
RUTA 2508
18 | YONNYALEJANDRORAMIREZ | 100751559 AYUDANTE ACTIVO 25/11/2024 CONSTRUAVANZAR CUNETAS PR
GUTIERREZ
9+455
19 HECTOR&?EL{%BEDOYA 1089719548 AYUDANTE ACTIVO 25/11/2024 CONSTRUAVANZAR MELENAS
20 | GABRIELEDUARDO SANCHEZ 1010052785 AYUDANTE ACTIVO 25/11/2024 CONSTRUAVANZAR APIA
CARDONA
21 JEISON ALBERTO SANCHEZ 1.088.538.045 AYUDANTE ACTIVO 25/11/2024 CONSTRUAVANZAR APIA
CARDONA
22 JAMES GALEANO GIRALDO 9764361 AYUDANTE ACTIVO 25/11/2024 CONSTRUAVANZAR APIA
EMILIANO ANTONIO
23 ARGUMEDO RAMOS 1032251328 AYUDANTE ACTIVO 26/11/2024 CONSTRUAVANZAR MELENAS
24 JUAN GU'L;EF;',\:'S CASTANO 1192924761 AYUDANTE ACTIVO 26/11/2024 CONSTRUAVANZAR MELENAS
JOSE REINALDO SANCHEZ OPERADOR
25 LONDONO 4581873 VIBROCOMPACTADOR ACTIVO 26/11/2024 AE INGENIEROS APIA
26 | HECTOR TAMANIZA MORALES | 1087486453 AYUDANTE ACTIVO 26/11/2024 CONSTRUAVANZAR MELENAS
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- GESTION EPP ENDD

# EPP Y/O DOTACION INVENTARIO | NOVIEMBRE | ENTREGADOS | SALDO
1 CASCO BLANCO 0 0 0

2 CASCO AZUL 1 0 0

3 CASCO NARANJA 3 0 0

4 CASCO AMARILLO 13 13 13

5 BOTAS TALLA 39 0 10 10

6 BOTAS TALLA 40 1 1 1

7 BOTAS TALLA 41 0 0 0

8 BOTAS TALLA 42 0 0 0

9 GAFAS 40 19 19

10 PROTECCION AUDITIVA 40 16 16

11 GUANTES NITRILO 60 42 42

12 GUANTES BAQUETA 12 12 12

13 GUANTES CAUCHO 1 1 1

14 CHALECOS REFLECTIVOS 25 16 16 9
15 | ROLLO CINTA AMARILLA PELIGRO 20 7 7 13
16 PALETAS PARE Y SIGA 1 1 0
17 IMPERMEABLES 8 8 0
18 BARBUQUEJOS 3 3 0
19 CAMISA 23 19 19 4
20 PANTALON 23 19 19 4
21 ARNES 0 0 0 0

ANEXO 1. EXAMENES MEDICOS DE INGRESO
ANEXO 2. DOCUMENTACION INGRESOS
ANEXO 3. REGISTROS INDUCCION
ANEXO 4. GESTION EPP ENDD

001045



MEN-12 4107-2023 NOV2024 001046
3. RELACION PERSONAL
- GENERAL ACTIVO — RETIRADO
Se anexa matriz general del personal con la relacion de personal activo y retirado.
- RETIROS EN EL PERIODO
RETIRO DE PERSONAL
ACTIVO/
# NOMBRE CEDULA CARGO INACTIVO/ FECE?JIE;'RO RAZON SOCIAL F::L“;:JzE
RETIRADO
1 FAB';\(’;'SCERCH ez 1002594493 AYUDANTE RETIRADO 5/11/2024 CONSTRUAVANZAR SAN CLEMENTE
2 JHON '\FAROEEZLFEF;ANCO 1088537143 AYUDANTE RETIRADO 5/11/2024 COSTRUAVANZAR APIA
3 CR'S(ETLTEcéo“A'LO 1.086.280.029 AYUDANTE RETIRADO 5/11/2024 | CONSTRUSERVINDUSTRIAL VITERBO
JUAN DIEGO LOPEZ PR 8+920 RUTA
4 NARANJO 18600464 AYUDANTE RETIRADO 5/11/2024 | CONSTRUSERVINDUSTRIAL 5508
5 LU'SECSATFLLSISNE;J RAN 1093738982 AYUDANTE RETIRADO 8/11/2024 ENDD CONSTRUCCIONES VITERBO
6 SAMUEGLR%\X'L[ESMAFLA 1.061.368.680 AYUDANTE RETIRADO 8/11/2024 | CONSTRUSERVINDUSTRIAL VITERBO
7 J0SE EL(';%EC? LOPEZ 4549054 OFICIAL RETIRADO 13/11/2024 ENDD CONSTRUCCIONES VITERBO
DIEGO FERNANDO
8 AGUDELO AGUDELD 18611913 AYUDANTE RETIRADO 13/11/2024 ENDD CONSTRUCCIONES VITERBO
g | 1OSE Lzoo'\;l’;i'iSSSERNA 1.088.278.541 AYUDANTE RETIRADO 13/11/2024 | CONSTRUSERVINDUSTRIAL VITERBO
10 cm:;mor;/:\vm 1.088.241.602 AYUDANTE RETIRADO 13/11/2024 | CONSTRUSERVINDUSTRIAL VITERBO
JUAN FELIPE BEDOYA INGENIERO AUXILIAR
11 JARAMILLO 1004681750 DE OBRA RETIRADO 15/11/2024 ENDD CONSTRUCCIONES VITERBO
DIEGO MAURICIO INGENIERO
12 GARCIA MARIN 1088003239 RESIDENTE DE OBRA RETIRADO 15/11/2024 ENDD CONSTRUCCIONES VITERBO
13 MAR'OUAF;E:NDRO 1.004.688.472 AYUDANTE RETIRADO 15/11/2024 | CONSTRUSERVINDUSTRIAL APIA
14 | S ELV,\'AZE';"AART'NEZ 1.078.918.233 AYUDANTE RETIRADO 15/11/2024 | CONSTRUSERVINDUSTRIAL APIA
15 | ILDER LAMUNDIASUCRE |  1.193.510.310 OFICIAL RETIRO 15/11/2024 | CONSTRUSERVINDUSTRIAL VITERBO
16 | UAN D?L\J”L'IJOC'PR'AN 1.100.337.473 AYUDANTE RETIRO 15/11/2024 CONSTRUAVANZAR MELENAS
SANTIAGO RAMIREZ MELENAS
17 CASTAREDA 1007167160 AYUDANTE RETIRADO 15/11/2024 CONSTRUAVANZAR BORDILLOS
18 SEBAST'EQE' OFEEEE'ANDEZ 1088249882 AYUDANTE RETIRADO 15/11/2024 CONSTRUAVANZAR PUENTE
GABRIEL EDUARDO
19 SANCHEZ CARDONA 1.010.052.785 OFICIAL RETIRADO 18/11/2024 | CONSTRUSERVINDUSTRIAL APIA
DIEGO ALBERTO PR 8+920 RUTA
20 CARDONA VILLADA 1088257238 AYUDANTE RETIRO 19/11/2024 | CONSTRUSERVINDUSTRIAL 5o08
21 OSMAR ESNEYDER 1088539117 AYUDANTE RETIRADO 19/11/2024 ENDD CONSTRUCCIONES VITERBO
CHAVARRO
JOSE GILBERTO PR 8+920 RUTA
22 MONTOYA ZAPATA 4430554 AYUDANTE RETIRADO 19/11/2024 | CONSTRUSERVINDUSTRIAL 5508
23 | ESTEBANDAVIDSILVA 1004766802 AYUDANTE RETIRADO 19/11/2024 | CONSTRUSERVINDUSTRIAL | ' 1 &+920 RUTA
MAYA 2508
24 WILMER ROMERO 1054923467 OFICIAL RETIRADO 19/11/2024 ENDD CONSTRUCCIONES | SAN CLEMENTE
25 WILLIAM BEDOYA 18600369 AYUDANTE RETIRADO 19/11/2024 ENDD CONSTRUCCIONES | SAN CLEMENTE
26 | ALBEIRO PELAEZ MAYA 18.601.393 AYUDANTE RETIRADO 20/11/2024 | CONSTRUSERVINDUSTRIAL | SAN CLEMENTE
27 JUAN MANUEL RIOS 1.004.688.464 AYUDANTE RETIRADO 20/11/2024 | CONSTRUSERVINDUSTRIAL APIA

ARIAS
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GILBERTO RAFAEL

28 MENESES MERING 5049466 OFICIAL RETIRADO 20/11/2024 | CONSTRUSERVINDUSTRIAL | MURO 63+250
29 | JHON FREDY ARROYAVE 4414692 VIBR OOCPOEmig‘AD or| RETIRADO 21/11/2024 AE INGENIEROS APIA
30 JAIE(;E'\QQF;;::LO 18562609 AYUDANTE RETIRADO 23/11/2024 CONSTRUAVANZAR MELENAS
31 | DEIVIS DAVID VASQUEZ 1079932836 AYUDANTE RETIRADO 23/11/2024 CONSTRUAVANZAR MELENAS
32 JUAN MANUEL CANO 1054478856 AYUDANTE RETIRADO 26/11/2024 ENDD CONSTRUCCIONES VITERBO
33 WILMER ROMERO 1054923467 OFICIAL RETIRO 27/11/2024 CONSTRUAVANZAR SAN CLEMENTE
ANEXO 5. MATRIZ PERSONAL
ANEXO 6. DOCUMENTACION EGRESOS
Observacion:
Se remite a interventoria paz y salvos de las Siguientes personas:
N*® NOMBRE CEDULA RAZON SOCIAL
1 JUAN DAVID CIPRIANO 1.100.337.473 MH
2 JUAN ANDRES MENESES 1.061.370.592 ENDD
3 | JOSE ELIECER LOPEZ 4.549.054 INFRAMBIENTAL
4 | JORGE LUIS OSPINA 1.061.371.632 INFRAMBIENTAL
§ | JHON JAIRO SUAREZ §.593.236 INFRAMBIENTAL
6 | JULIAN JACANAMEJOY 1.002.874.291 ENDD
GRAJALES
7 | GUSTAVO ADOLFO BERMUDEZ | 1.061.372.453 INFRAMBIENTAL
8 GABRIEL ANGEL TABORA 15.916.086 ENDD
9 | CLAUDIA LILIANA ANDICA 30.382.761 ENDD
10 | ANA ROSA AGUDELO 1.007.364.967 CONSTRUSERVIINDUSTRIAL
11 | ELIANA ALEJANDRA BEDOYA 1.090.335.242 CONSTRUSERVIINDUSTRIAL
12 | JOSE DANIEL LOPEZ 1.193.552.452 INFRAMBIENTAL
N°® NOMBRE CEDULA RAZON SOCIAL
1 DIMAS RIOS ASPRILLA 11.804 416 CONSTRUSERVINDUSTRIAL
2 LUIS OVIDIO BLANDON 11.799.793 CONSTRUSERVINDUSTRIAL
3 NEIVER MELENDEZ CUESTA 12.021.026 CONSTRUSERVINDUSTRIAL
B ROSENDO GOMEZ PENA 1.039.095.197 CONSTRUSERVINDUSTRIAL
5 | LUIS EDUARDO MORENO 101.072.323 CONSTRUSERVINDUSTRIAL
6 ADOLFO CORDOBA MARTINEZ 11.790.388 CONSTRUSERVINDUSTRIAL
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Carta de continuidade laboral de personal con AE INGENIEROS SAS

N° NOMBRE Y APELLIDOS CARGO No. CEDULA
1 DELFIN ALONSO CHICUAZUQUE OPERADOR VIBROCOMPACTADOR 3.109.590
2 GUILLERMO LEON MUNERA OPERADOR MOTONIVELADORA 71.747.270

OPERADOR VIBROCOMPACTADOR
3 MISAEL CARVAJAL HERRERA MINICARGADOR 16.229.237
4 JORGE ELIECER TOBON GIL OPERADOR RETROEXCAVADORA 15.519.056
5 OMAR DE JESUS CORREA ORDONEZ OPERADOR FRESADORA 8.133.508
6 EDILBERTO DELGADO JIMENEZ CONDUCTOR VOLQUETA 79.533.145
7 ALFONSO ANCISAR BERMUDEZ OPERADOR MINICARGADOR 14.325.659
8 JUAN GUILLERMO VASQUEZ CONDUCTOR VOLQUETA 15.507.375
9 | JOSEGREGORIO ESCUDERO PATING | OPERADOR VBROCOMPACTADOR | 4 .090.148.330
ONIVELADORA
10 JUAN CARLOS VALENCIA CORREA | MOT st CATERPILLAR 18.600.369
OPERADOR VIBROCOMPACTADOR

1 DUBER ORLAND AVILA GARCES G e e 18.607.924

12 | JOSE GREGORIO ESCUDERO PATING | OPERADOR VIBROCOMPACTADOR | 4 494 148 330
DIYNAPAC
13 WALTER DIAZ GUTIERREZ OPERADOR CASE SR250 1.088.320.265
MINICARGADOR
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4, PROCESOS DE FORMACION POR CRONOGRAMA SST — ACTIVIDADES ADICIONALES
PLAN DE
FECHA ACTIVIDAD
TEMA D/M/A ASISTENCIA | CRONOGRAMA | TRABAJO ADICIONAL
ANUAL
Seguridad vial — control vehicular
sefializacion (Pare y siga) y manejo de Radios 05/11/2024 4 X X
- Divulgacion de controles y resultados
Riesgo ergonémico manejo manual de
cargas- Divulgacion de controles y resultados 06/11/2024 12 X X
Roles y responsabilidades brigadas de 14/11/2024 13 X
emergencias — Primeros Auxilios
Estilos de Vida saludables
22/11/2024 14 X
Riesgo psicosocial 26/11/2024 7 X
Seguridad y Salud en el Trabajo con riesgos
especificos en la operacién — Socializacién de 27/11/2024 7 X

Politica SST

ANEXO 7. REGISTROS DE FORMACION Y/O ACTIVIDADES ADICIONALES

5. TAREAS ALTO RIESGO

Durante el periodo en mencion, se llevé a cabo la fundida de Caisson para la construccion de muro de
contencidn en la Ruta 5003 APIA-VITERBO-ASIA PR63+250

ANEXO 8. GESTION TAR




6. INSPECCIONES
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ITEM CANTIDAD OBSERVACIONES RAZON SOCIAL FRENTE DE TRABAJO
1 RETROPAJARITA VITERBO, APIA, SAN
2 VOLQUETAS CLEMENTE
1 VIBROCOMPACTADORE ENDD CONSTRUCCIONES
1 RETROEXCAVADORA AEINGENIEROS
EXTINTOR 08 1 PUENTE VITERBO SERVIEQUIPOS
1 MURO BL SERVICIOS INTEGRALES
1 RUTA 2508
1 RETROPAJARITA
2 VOLQUETAS VITERBO, APIA, SAN
1 VIBROCOMPACTADORES ENDD CONSTRUCCIONES CLEMENTE
1 RETROEXCAVADORA AEINGENIEROS
BOTIQUIN 10 1 OFICINA SERVIEQUIPO
1 PUENTE VITERBO BL SERVICIOS INTEGRALES
1 MURO
1 MELENAS
1 RUTA 2508
1 FRENTE LAS MELENAS
! MURS:;:3+250 ENDD CONSTRUCCIONES VlTEFéES\'/I/EZI_?é SAN
SEGURIDAD 7 CONSTRUSERVINDUSTRIAL
1 DISPADOR PR 8+900 CONSTRUAVANZAR
1 CUNETAS PR 9+55
1 PUENTE VITERBO
ENDD CONSTRUCCIONES
EPP 2 N/A CONSTRUSERVINDUSTRIAL VITERBO, APIA
COSTRUAVANZAR
1 FRENTE LAS MELENAS
1 MURO PR 63+250 ENDD CONSTRUCCIONES VITERBO, APIA, SAN
ORDEN Y 2 APIA CLEMENTE
7 CONSTRUSERVINDUSTRIAL
ASEO 1 DISPADOR PR 8+900 CONSTRUAVANZAR
1 CUNETAS PR 9+55

1 PUENTE VITERBO

ANEXO 9. INSPECCIONES SST Y/O ELEMENTOS ATENCION EMERGENCIAS
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7. RELACION PREOPERACIONALES (pendiente preoperacionales de toda la maquinaria)

DESCRIPCION CANTIDAD | OBSERVACIONES RAZON SOCIAL FRENTE DE TRABAJO
VIBRICOMPACTADOR 1 N/A AEINGENIEROS APIA
SAKAI
VIBROCOMPACTADOR 1 N/A AEINGENIEROS APIA
CATERPILLAR CB 24
VOLQUETAS 2 N/A AEINGENIEROS APIA, VITERBO
MIXER 1 N/A CONCRETOS DEL EJE LAS MELENAS
RETROEXCAVADORA PUENTE - MURO
JHONDEERE 120D 1 N/A AEINGENIEROS 63+250
PAJARITA NEW
HOLLAND B95B 1 N/A BL SERVICIOS APIA

ANEXO 10. PREOPERACIONALES MAQUINARIAS Y/O VOLQUETAS

8. RELACION MAQUINARIA Y/O VEHICULOS

En el periodo referido se contd con la siguiente maquinaria y vehiculos en las diferentes actividades
constructivas ejecutadas en la obra.

- MAQUINARIA
REGISTRO DE MAQUINARIA/VEHICULOS/EQUIPOS
FECHA INICIO | FECHAFIN
E L ENTE DE BRE
MAGUINARIA | MODELO | TRABAID. | ACTIVIDADES | ACTIVIDADES | FERERR | Razo sociaL
D/M/A D/M/A
SAN JOSE ADRIAN
FINISHER RP170 CLEMENTE |  24/05/2024 7/11/2024 OSPINA SERVIEQUIPOS
INGRESOL EMIRO
HYSTER RAND MELENAS | 28/10/2024 71112024 | o UNA | SERVIEQUIPOS
NEW BL SERVICIOS
RET'TD%E;(:AVA HOLLAND VITERBO 19/07/2024 SEC?(;\;E?N INTEGRALES
B95BE SAS
AE
RETROEXCAVA | JOHN DEERE YAN CARLOS
DORA 120D PUENTE 27/08/2024 N INGENIEROS
SAS
AE
VIBROCOMPAC | DINAPAC JHON FREDY
TADOR CC900 APIA 21/11/2024 21/11/2024 ARROYAVE INGESI\'IAIEROS
JOSE AE
VIBROCOMPAC | CATERPILLA REINALDO
TADOR R CB24 APIA 26/11/2024 SANCHEZ INGESI\'IAIEROS
LONDONO




- RELACION VEHicULOS
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REGISTRO DE MAQUINARIA/VEHICULOS/EQUIPOS

VEHICULO/ | PLACA/ | FRENTEDE | FECHAINICIO| FECHAFIN |\ oMBRE
MAQUINARIA |MODELO|  TRagaio | ACTIVIDADES |ACTIBAOES | @ nBAIADOR RAZON sOCIAL
D/M/A D/M/A
CARLOS
VOLQUETA | MLY317 VITERBO 6/08/2024 ARTURO AE INGENIEROS SAS
TORRES
MAURICIO
VOLQUETA | SUK161 APIA 12/08/2024 WAURICIO | AE INGENIEROS SAS
JESUS
VOLQUETA | ERK 696 MELENAS 25/05/2024 | 07-11-2024 | ANDRES TCM JUAN PABLO
CARDONA
MELENAS EDWIN
VOLQUETA | SQZ 109 26/05/2024 | 07-11-2024 | SEBASTIAN TCM JUAN PABLO
ORTEGA
VOLQUETA | WRLe14 |  MELENAS 23/05/2024 | 07-11-2024 | NSO SERVIEQUIPOS
CAMIONETA MELENAS HERNANDO
oM TR | WTQ 689 24/05/2024 | 07-11-2024 | MERRANDS SERVIEQUIPOS
CAMION MELENAS DAINER JOSE TACTICO
aON IMC 2/10/2024 | 07-11-2024 | GUTIERREZ | COMERCIALIZADORA E
OLIVAREZ INGENIERIA SAS

9. INDICADORES — GRAFICAS AUSENTISMO

:l.

DR DT bR

CONSOLIDADO PERSONAL ENDD CONSTRUCCIOMES

FPERIODO NOYIEMBRE 2024

ITEM

EHDD COHSTRUCCIOHES HOVIEMERE- 2924

TOTAL
HEHSUAL

I TOTAL DE
TRABAJADORES

52

52

N Ol&S
FROGRAMADOS
DE TRAEAJD ¥
MES

24

24

M TOTAL DE
HORAS HOMERE
TRABAJADAS

7001

7001

INDICADDORES

TRaBAJO

INDICE DE FRECUEMCIS DE ACCIDENTE DE

INOICE DE SEVERIDAD DE ACCIDEMTALIDAD

MORTALES

FROPORCION DOE ACCIDEMTES DE TRAEAJD

FREWALEMCIA OE ENFERMEDAD LAEORAL

INCIDERCIA DE EMFERMEDAD LAEORAL

AUSEMTISMO
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INDICE DE FRECUENCIA INDICE DE SEVERIDAD DE ACCIDENTALIDAD
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- RELACION DE AUSENCIAS NO JUSTIFICADAS

RELACION AUSENCIAS INJUSTIFICADAS

NOMBRE CEDULA CARGO FECHA FECHA DIAS DE
INGRESO AUSENCIA AUSENCIA
INJUSTIFICADA

ANEXO 11. MATRIZ AUSENTISMO

ANEXO 12. INCAPACIDADES

ANEXO 13. INCIDENTES - ACCIDENTES DE TRABAJO
ANEXO 14. ASISTENCIA

10. GESTION COMITES
e COPASST

Con relacidn a la seguridad y salud en el trabajo de la empresa se realiza un comité el cual permite
identificar y evaluar los procesos en cuanto como se deja la obra en cuanto orden y aseo y sefalizada al
finalizar las labores constructivas esto con el fin de prevenir accidentes en la obra.

ANEXO 15. GESTION COMITES

11. CRONOGRAMA

En cumplimiento a las actividades propuestas en el cronograma SST, se llevd a cabo la gestion
correspondiente para la realizacion de las mismas evidenciando el avance requerido.

e Retroalimentacion control vehicular y sefializacion (Pare y Siga), manejo de radios
e Riesgo Ergonomico Manejo Manual de Cargas

e Roles y Responsabilidades Brigada de Emergencias

e Primeros Auxilios

e Estilos de Vida Saludables

ANEXO 16. CRONOGRAMA DE TRABAJO ANUAL

e Divulgacion de controles y resultados

e Riesgo Psicosocial

e Seguridad y Salud en el Trabajo con riesgos especificos en la operacién
e Socializacion de la politica SST

ANEXO 17. PLAN DE TRABAJO ANUAL




12. PRESUPUESTO
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Se anexa la ejecucion del presupuesto de seguridad y salud en el trabajo en el mes referido.

ANEXO 18. PRESUPUESTO

13. GESTION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

. Dos dltimos digitos del Nito
Diahabil documento de identidad

2= Mowviembre 5 de 2024 00 al 07

3= Mowviembre & de 2024 08al 14

42 Mowviembre 7 de 2024 15al 21

5= Mowviembre 8 de 2024 22al 28

&= MNoviembre 12 de 2024 29al 35

7e MNoviembre 13 de 2024 3&6al42

a= MNoviembre 14 de 2024 43 al 49

Qe Hoviembre 15 de 2024 50al 56

100 Moviembre 18 de 2024 57 al 43

11° Moviembre 19 de 2024 &4 al 69

12= MNoviembre 20 de 2024 70al 75

13- Moviembre 21 de 2024 7aal gl

14= MNowviemnbre 22 de 2024 82al 37

15° Mowviembre 25 de 2024 88al 93

16° Mowembre 26 de 2024 Fdal 79

RAZONES SOCIALES
RAZON SOCIAL NIT FECHA LIMETE | OBSERVACIONES
PAGO DE
SEGURIDAD
ENDD CONSTRUCCIONES 901361235 12/11/2024
CONSTRUSERVINDUSTRIAL 900708708 6/11/2024
AEINGENIEROS 901262354 15/11/2024
BL SERVICIOS INTEGRA 901320751 15/11/2024
LES S.A.S

SERVIEQUIPOS 901605968 19/11/2024

ANEXO 19. PLANILLAS PAGO SEGURIDAD SOCIAL
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REGISTRO FOTOGRAFICO SST

SENALIZACION

ORDEN Y ASEO
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R ierte
PLME T o Inchost 24]

ENTREGA Y USO ADECUADO DE EPP

INDUCCION PERSONAL
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ELEMENTOS ATENCION PRIMARIA DE
EMERGENCIAS

INSPECCIONES
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14. GESTION ORDEN Y ASEO
Se anexan las evidencias de gestion relacionadas con las actividades de orden y aseo.
ANEXO 20. GESTION ORDEN Y ASEO
TABLA DE ANEXOS
ANEXO 1. EXAMENES MEDICOS DE INGRESO
ANEXO 2. DOCUMENTACION INGRESOS
ANEXO 3. REGISTROS INDUCCION
ANEXO 4. GESTION EPP ENDD
ANEXO 5. MATRIZ DE PERSONAL
ANEXO 6. DOCUMENTACION EGRESOS
ANEXO 7. REGISTROS DE FORMACION Y/O ACTIVIDADES ADICIONALES
ANEXO 8. GESTION TAR
ANEXO 9. INSPECCIONES SST Y/O ELEMENTOS ATENCION EMERGENCIAS
ANEXO 10. PREOPERACIONALES MAQUINARIA Y/O VOLQUETAS
ANEXO 11. MATRIZ AUSENTISMO
ANEXO 12. INCAPACIDADES
ANEXO 13. ACCIDENTES DE TRABAJO
ANEXO 14. ASISTENCIA
ANEXO 15. GESTION COMITES
ANEXO 16. CRONOGRAMA
ANEXO 17. PLAN DE TRABAJO ANUAL
ANEXO 18. PRESUPUESTO
ANEXO 19. PLANILLAS PAGO SEGURIDAD SOCIAL - PARAFISCALES

ANEXO 20. GESTION ORDEN Y ASEO

001059

ELABORO: REVISO Y APROBO:
Adviana cavdeona B. -

ADRIANA CARDONA BETANCUR ANDRES RICARDO GARAVITO F
C.C1.087.490.610 CC79.796.327

PROFESIONAL EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL DIRECTOR DE OBRA

TRABAJO ENDD CONSTRUCCIONES S.A.S

LIC. 0244
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b INFORME DE GESTION
INVIAS ADMINISTRATIVA Y TECNICADE CONSORCIO
Jd LA INTERVENTORIA No. 12

INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
DEL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024

A

8.74 ANEXO 1. Conceptos médicos
ocupacionales obra

Mantenimiento de las vias del eje cafetero: Apia - Viterbo - Asia, ruta 5003; Remolinos-Cauya, ruta
2507; Cauya-La Felisa, ruta 2508, en los departamentos de Caldas y Risaralda, incluye puentes.
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MEDICINA LABORAL

Pagina web: www.grupomedicoprevencion.com
Telefonos: 310 473 6043 - 320512 4424
Correo: grupomedicoprevencion@gmail.com

CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 11.422
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
RIOSUCIO (CALDAS, COLOMBIA) . .
30 | 10 2024 EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO CON
DiA | MES ANO p— ENFASIS OSTEOMUSCULAR
iuda
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
CONSTRUSERVINDUSTRIAL S.A.S. CONSTRUSERVINDUSTRIAL S.A.S.
Nombre de la empresa Empresa en mision
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificacion CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, Tl. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)
B B Genero Edad Documento de Identificacion
SANCHEZ BOLIVAR FABIAN MASCULINO |21 ANOSEMESES | CC 1002594493
- 15 DIAS - -
Apellidos y Nombres Tipo Numero
Cargo
AYUDANTE

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL
SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO

Observaciones: NO APLICA

N/A NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos)

RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES

SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA

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

EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS f/ ....................

OSTEOMUSCULAR

RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES

USO DE EPP HABITOS SALUDABLES
PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL DIETA BALANCEADA

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES
SE SUGIERE REALIZAR ACTIVIDADES DE PROMOCION Y PREVENCION EN CUANTO A SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.

SE RECOMIENDA LA REALIZACION DE PAUSAS ACTIVAS PROGRAMADAS Y DIRIGIDAS.

SE SUGIERE CONSIDERAR LA REALIZACION DE EXAMENES PARACLINICOS O AYUDAS DIAGNOSTICAS SEGUN EDAD DEL TRABAJADOR(A) V|
RIESGOS PROPIOS DEL CARGO CONTEMPLADOS DENTRO DEL PROFESIOGRAMA.

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en este
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y propodsito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el
proposito, los beneficios, la interpretacién, las limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesoria brindada. Entiendo que la realizacion de este
examen es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la
confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por mi en este examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las
personas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacion registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de
seguridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislacion. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido
perfectamente lo anterior y que todos los espacios en blanco han sido completados antes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi
consentimiento.

Médico Aspirante o Trabajador

m| - m

Dicana Lorena Giraldo S
= en Segurrdad
v zd en el Trabayo
Lacencin SST 74849
Firma: Rki. 17284

VA

Firma:

- I Nombre: SANCHEZ BOLIVAR FABIAN

Nombre: GIRALDO SANDOVAL DIANA LORENA

R.M.: 17284 L.S.0.: 74849 CC: 1002594493

S958Y1E11422

Impreso el 06/11/2024 a las 02:48 p.m. Pagina 1 de 1 Software para el sector salud - www.biofile.com.co
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MEDICINA LABORAL

Pagina web: www.grupomedicoprevencion.com
Telefonos: 310 473 6043 - 320512 4424
Correo: grupomedicoprevencion@gmail.com

CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 11.419
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
RIOSUCIO (CALDAS, COLOMBIA) . .
30 | 10 2024 EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO CON
DiA | MES ANO p— ENFASIS OSTEOMUSCULAR
iuda
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
CONSTRUSERVINDUSTRIAL S.A.S. CONSTRUSERVINDUSTRIAL S.A.S.
Nombre de la empresa Empresa en mision
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificacion CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, Tl. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)
B . Genero Edad Documento de Identificacion
MAYA PELAEZ ALBEIRO DE JESUS MASCULING |44 ANosoveses| oo 18601393
- 26 DIAS - -
Apellidos y Nombres Tipo Numero
Cargo
AYUDANTE

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL
SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO

Observaciones: NO APLICA

N/A NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos)

RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES

SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA

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

EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS f/ ....................

OSTEOMUSCULAR

RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES

USO DE EPP HABITOS SALUDABLES
PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL DIETA BALANCEADA

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES
SE SUGIERE REALIZAR ACTIVIDADES DE PROMOCION Y PREVENCION EN CUANTO A SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.

SE RECOMIENDA LA REALIZACION DE PAUSAS ACTIVAS PROGRAMADAS Y DIRIGIDAS.

SE SUGIERE CONSIDERAR LA REALIZACION DE EXAMENES PARACLINICOS O AYUDAS DIAGNOSTICAS SEGUN EDAD DEL TRABAJADOR(A) V|
RIESGOS PROPIOS DEL CARGO CONTEMPLADOS DENTRO DEL PROFESIOGRAMA.

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en este
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y propodsito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el
proposito, los beneficios, la interpretacién, las limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesoria brindada. Entiendo que la realizacion de este
examen es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la
confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por mi en este examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las
personas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacion registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de
seguridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislacion. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido
perfectamente lo anterior y que todos los espacios en blanco han sido completados antes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi
consentimiento.

Médico Aspirante o Trabajador

Alg 1N

nm I Nombre: MAYA PELAEZ ALBEIRO DE JESUS

Dicana Lorena Giraldo S
= en Segurrdad
v zd en el Trabayo
Lacencin SST 74849
Firma: Rki. 17284

Firma:

Nombre: GIRALDO SANDOVAL DIANA LORENA

R.M.: 17284 L.S.0.: 74849 CC: 18601393

H958N1T11419

Impreso el 06/11/2024 a las 02:48 p.m. Pagina 1 de 1 Software para el sector salud - www.biofile.com.co



MEN-12 4107-2023 NOV2024 001063

MEDICINA LABORAL

Pagina web: www.grupomedicoprevencion.com
Telefonos: 310 473 6043 - 320512 4424
Correo: grupomedicoprevencion@gmail.com

e,

CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 11.420
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
RIOSUCIO (CALDAS, COLOMBIA) . .
30 | 10 2024 EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO CON
DiA | MES ANO p— ENFASIS OSTEOMUSCULAR
iuda
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
CONSTRUSERVINDUSTRIAL S.A.S. CONSTRUSERVINDUSTRIAL S.A.S.
Nombre de la empresa Empresa en mision
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificacion CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, Tl. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)
Genero Edad Documento de Identificacion
CARDONA VILLADA DIEGO ALBERTO MASCULING | 40ARosmeses| oo 1088257238
- 6 DIAS - -
Apellidos y Nombres Tipo Numero
Cargo
OFICIAL

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL
SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO

Observaciones: NO APLICA

N/A NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos)

RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES

SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA

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

EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS f/ ....................

OSTEOMUSCULAR

RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES

USO DE EPP HABITOS SALUDABLES
PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL CONTROL DE PESO

DIETA BALANCEADA

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES
SE SUGIERE REALIZAR ACTIVIDADES DE PROMOCION Y PREVENCION EN CUANTO A SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.

SE RECOMIENDA LA REALIZACION DE PAUSAS ACTIVAS PROGRAMADAS Y DIRIGIDAS.

SE SUGIERE CONSIDERAR LA REALIZACION DE EXAMENES PARACLINICOS O AYUDAS DIAGNOSTICAS SEGUN EDAD DEL TRABAJADOR(A) Y]
RIESGOS PROPIOS DEL CARGO CONTEMPLADOS DENTRO DEL PROFESIOGRAMA.

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en este
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y propodsito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el
proposito, los beneficios, la interpretacién, las limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesoria brindada. Entiendo que la realizacion de este
examen es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la
confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por mi en este examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las
personas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacion registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de
seguridad y salud en el ftrabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislacion. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido
perfectamente lo anterior y que todos los espacios en blanco han sido completados antes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi
consentimiento.

Médico Aspirante o Trabajador

‘ -GDA

Nombre: CARDONA VILLADA DIEGO ALBERTO

w wd en el Trabajo
Laccncss SST 74849
Firma: ki 17284

Firma:

Nombre: GIRALDO SANDOVAL DIANA LORENA

R.M.: 17284 L.S.0.: 74849 CC: 1088257238

M958S1Y11420

Impreso el 06/11/2024 a las 02:47 p.m. Pagina 1 de 1 Software para el sector salud - www.biofile.com.co
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MEDICINA LABORAL

Pagina web: www.grupomedicoprevencion.com
Telefonos: 310 473 6043 - 320512 4424
Correo: grupomedicoprevencion@gmail.com

CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 11.447
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
RIOSUCIO (CALDAS, COLOMBIA) . .
08 | 11 2024 EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO CON
DiA | MES ANO p— ENFASIS OSTEOMUSCULAR
iuda
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
CONSTRUSERVINDUSTRIAL S.A.S. CONSTRUSERVINDUSTRIAL S.A.S.
Nombre de la empresa Empresa en mision
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificacion CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, Tl. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)
. Genero Edad Documento de Identificacion
MONTOYA ZAPATA JOSE GILBERTO MASCULING |64 A0S 1EsEs | oo 4430554
- 9 DIAS - -
Apellidos y Nombres Tipo Numero
Cargo
AYUDANTE

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL
SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO

Observaciones: NO APLICA

N/A NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos)

RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES

SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA

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

EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS f/ ....................

OSTEOMUSCULAR

RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES

USO DE EPP HABITOS SALUDABLES
PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL DIETA BALANCEADA

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES
SE SUGIERE REALIZAR ACTIVIDADES DE PROMOCION Y PREVENCION EN CUANTO A SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.

SE RECOMIENDA LA REALIZACION DE PAUSAS ACTIVAS PROGRAMADAS Y DIRIGIDAS.

SE SUGIERE CONSIDERAR LA REALIZACION DE EXAMENES PARACLINICOS O AYUDAS DIAGNOSTICAS SEGUN EDAD DEL TRABAJADOR(A) V|
RIESGOS PROPIOS DEL CARGO CONTEMPLADOS DENTRO DEL PROFESIOGRAMA.

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en este
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y propodsito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el
proposito, los beneficios, la interpretacién, las limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesoria brindada. Entiendo que la realizacion de este
examen es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la
confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por mi en este examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las
personas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacion registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de
seguridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislacion. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido
perfectamente lo anterior y que todos los espacios en blanco han sido completados antes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi
consentimiento.

Médico Aspirante o Trabajador

_I__ACJ_CG |

"  Nombre: MONTOYA ZAPATA JOSE GILBERTO

Dicana Lorena Giraldo S
= en Segurrdad
v zd en el Trabayo
Lacencin SST 74849
Firma: Rki. 17284

Nombre: GIRALDO SANDOVAL DIANA LORENA

R.M.: 17284 L.S.0.: 74849 CC: 4430554

N958T1Z211447
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CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 11.486
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
RIOSUCIO (CALDAS, COLOMBIA) . .
14 | 11 2024 EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO CON
DiA | MES ANO p— ENFASIS OSTEOMUSCULAR
iuda
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
CONSTRUAVANZAR SAS CONSTRUAVANZAR SAS
Nombre de la empresa Empresa en mision
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificacion CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, Tl. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)
Genero Edad Documento de Identificacion
BENAVIDES MANCERA NELA DEL ROSARIO FEMENING 48 ANOS 11 oo 36505376
- MESES 8 DIAS - -
Apellidos y Nombres Tipo Numero

Cargo
CONTROLADORA DE TRAFICO

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL

SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO
Observaciones: NO APLICA

N/A NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos)

RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES

SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA

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

EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS f/ ....................

OSTEOMUSCULAR

RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES

USO DE EPP HABITOS SALUDABLES
PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL CONTROL DE PESO

DIETA BALANCEADA

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES
SE SUGIERE REALIZAR ACTIVIDADES DE PROMOCION Y PREVENCION EN CUANTO A SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.

SE RECOMIENDA LA REALIZACION DE PAUSAS ACTIVAS PROGRAMADAS Y DIRIGIDAS.

SE SUGIERE CONSIDERAR LA REALIZACION DE EXAMENES PARACLINICOS O AYUDAS DIAGNOSTICAS SEGUN EDAD DEL TRABAJADOR(A) Y]
RIESGOS PROPIOS DEL CARGO CONTEMPLADOS DENTRO DEL PROFESIOGRAMA.

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en este
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y propodsito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el
proposito, los beneficios, la interpretacién, las limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesoria brindada. Entiendo que la realizacion de este
examen es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la
confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por mi en este examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las
personas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacion registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de
seguridad y salud en el ftrabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislacion. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido
perfectamente lo anterior y que todos los espacios en blanco han sido completados antes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi
consentimiento.

Médico Aspirante o Trabajador

w wd en el Trabajo
Laccncss SST 74849
Firma: ki 17284

Firma:

T I Nombre: BENAVIDES MANCERA NELA DEL ROSARIO

Nombre: GIRALDO SANDOVAL DIANA LORENA

R.M.: 17284 L.S.0.: 74849 CC: 36505376

J958P1V11486
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CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 11.507
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
RIOSUCIO (CALDAS, COLOMBIA) . .
15 | 11 2024 EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO CON
DiA | MES ANO p— ENFASIS OSTEOMUSCULAR
iuda
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
ENDD CONSTRUCCIONES S.A.S ENDD CONSTRUCCIONES S.A.S
Nombre de la empresa Empresa en mision
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificacion CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, Tl. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)
. Genero Edad Documento de Identificacion
ROMERO GOMEZ WILMER YESID MASCULINO | 30ANOS3MESES | CC 1054923467
- 15 DIAS - -
Apellidos y Nombres Tipo Numero
Cargo
OFICIAL

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL
SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO

Observaciones: NO APLICA

N/A NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos)

RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES

SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA

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

EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS f/ ....................

OSTEOMUSCULAR

RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES

USO DE EPP HABITOS SALUDABLES
PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL DIETA BALANCEADA

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES
SE SUGIERE REALIZAR ACTIVIDADES DE PROMOCION Y PREVENCION EN CUANTO A SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.

SE RECOMIENDA LA REALIZACION DE PAUSAS ACTIVAS PROGRAMADAS Y DIRIGIDAS.

SE SUGIERE CONSIDERAR LA REALIZACION DE EXAMENES PARACLINICOS O AYUDAS DIAGNOSTICAS SEGUN EDAD DEL TRABAJADOR(A) V|
RIESGOS PROPIOS DEL CARGO CONTEMPLADOS DENTRO DEL PROFESIOGRAMA.

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en este
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y propodsito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el
proposito, los beneficios, la interpretacién, las limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesoria brindada. Entiendo que la realizacion de este
examen es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la
confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por mi en este examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las
personas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacion registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de
seguridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislacion. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido
perfectamente lo anterior y que todos los espacios en blanco han sido completados antes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi
consentimiento.

Médico Aspirante o Trabajador

ssim Lo\ Mg

T I Nombre: ROMERO GOMEZ WILMER YESID

Dicana Lorena Giraldo S
= en Segurrdad
v zd en el Trabayo
Lacencin SST 74849
Firma: Rki. 17284

Firma:

Nombre: GIRALDO SANDOVAL DIANA LORENA

R.M.: 17284 L.S.0.: 74849 CC: 1054923467

T958Z1F11507
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CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 11.487
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
RIOSUCIO (CALDAS, COLOMBIA) . .
14 | 11 2024 EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO CON
DiA | MES ANO p— ENFASIS OSTEOMUSCULAR
iuda
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
CONSTRUSERVINDUSTRIAL S.A.S. CONSTRUSERVINDUSTRIAL S.A.S.
Nombre de la empresa Empresa en mision
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificacion CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, Tl. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)
Genero Edad Documento de Identificacion
SILVA MAYA ESTEBAN DAVID MASCULINO |21 ANOSBMESES | CC 1004766802
- 13 DIAS - -
Apellidos y Nombres Tipo Numero
Cargo
AYUDANTE

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL
SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO

Observaciones: NO APLICA

N/A NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos)

RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES

SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA

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

EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS f/ ....................

OSTEOMUSCULAR

RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES

USO DE EPP HABITOS SALUDABLES
PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL DIETA BALANCEADA

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES
SE SUGIERE REALIZAR ACTIVIDADES DE PROMOCION Y PREVENCION EN CUANTO A SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.

SE RECOMIENDA LA REALIZACION DE PAUSAS ACTIVAS PROGRAMADAS Y DIRIGIDAS.

SE SUGIERE CONSIDERAR LA REALIZACION DE EXAMENES PARACLINICOS O AYUDAS DIAGNOSTICAS SEGUN EDAD DEL TRABAJADOR(A) V|
RIESGOS PROPIOS DEL CARGO CONTEMPLADOS DENTRO DEL PROFESIOGRAMA.

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en este
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y propodsito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el
proposito, los beneficios, la interpretacién, las limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesoria brindada. Entiendo que la realizacion de este
examen es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la
confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por mi en este examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las
personas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacion registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de
seguridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislacion. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido
perfectamente lo anterior y que todos los espacios en blanco han sido completados antes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi
consentimiento.

Médico Aspirante o Trabajador

ééj - élf}‘(\

- I Nombre: SILVA MAYA ESTEBAN DAVID

Dicana Lorena Giraldo S
= en Segurrdad
v zd en el Trabayo
Lacencin SST 74849
Firma: Rki. 17284

Nombre: GIRALDO SANDOVAL DIANA LORENA

R.M.: 17284 L.S.0.: 74849 CC: 1004766802

C95811011487
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CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 165
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
RIOSUCIO (CALDAS, COLOMBIA) ,
08 | 11 2024 EXAMEN OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS
DiA |MES | ANO OSTEOMUSCULAR
Ciudad
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
CONSTRUSERVINDUSTRIAL S.A.S. CONSTRUSERVINDUSTRIAL S.A.S.
Nombre de la empresa Empresa en mision
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificacion CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, Tl. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)
Genero Edad Documento de Identificacion
BEDOYA MOTATO WILLIAM MASCULINO | s1ARos10 | CC 18600369
- MESES 3 DIAS - -
Apellidos y Nombres Tipo Numero
Cargo
AYUDANTE

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL
SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO

Observaciones: NO APLICA

N/A NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos)
RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES
SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA
El concepto de Aptitud se definié a partir de los siguientes examenes practicados:
EXAMEN OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR v‘f ....................
RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES
USO DE EPP HABITOS SALUDABLES

PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES
SE SUGIERE REALIZAR ACTIVIDADES DE PROMOCION Y PREVENCION EN CUANTO A SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.

SE RECOMIENDA LA REALIZACION DE PAUSAS ACTIVAS PROGRAMADAS Y DIRIGIDAS.

SE SUGIERE CONSIDERAR LA REALIZACION DE EXAMENES PARACLINICOS O AYUDAS DIAGNOSTICAS SEGUN EDAD DEL TRABAJADOR (A) VY|
RIESGOS PROPIOS DEL CARGO CONTEMPLADOS DENTRO DEL PROFESIOGRAMA.

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en este
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y propdsito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el
proposito, los beneficios, la interpretacién, las limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesoria brindada. Entiendo que la realizacion de este
examen es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la
confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por mi en este examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las
personas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacion registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de
seguridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislaci6n, igualmente para que remitan la Historia Clinica a la EPS a la
cual me encuentro actualmente afiliado. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido perfectamente lo anterior y que todos los espacios en blanco han
sido completados entes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi consentimiento.

Médico Aspirante o Trabajador
L™
Hi. [
W - l
S WL

Firma:
— =
Nombre: BEDOYA MOTATO WILLIAM

Firma:

Nombre: GALLEGO RUIZ CARLOS FERNANDO

R.M.: 17283 L.S.0.: 74996 CC: 18600369

V1566B1H165
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CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 11.510
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
RIOSUCIO (CALDAS, COLOMBIA) ,
16 | 11 2024 EXAMEN OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS
Dia [MES | ANO OSTEOMUSCULAR
Ciudad
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
CONSTRUAVANZAR SAS CONSTRUAVANZAR SAS
Nombre de la empresa Empresa en mision
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificacion CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, Tl. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)
B Genero Edad Documento de Identificacion
CARDENAS VAQUIRO MILLER MANUEL MASCULING | s5ARos swEses | oo 1106775931
- 23 DIAS - -
Apellidos y Nombres Tipo Numero

Cargo
OFICIAL DE CONSTRUCCION

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL

SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO
Observaciones: NO APLICA

N/A NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos)
RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES
SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA
El concepto de Aptitud se definié a partir de los siguientes examenes practicados:
EXAMEN OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR v,f ....................

RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES
VALORACION POR OPTOMETRIA USO DE EPP HABITOS SALUDABLES

PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL DIETA BALANCEADA

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES
SE SUGIERE REALIZAR ACTIVIDADES DE PROMOCION Y PREVENCION EN CUANTO A SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.

SE RECOMIENDA LA REALIZACION DE PAUSAS ACTIVAS PROGRAMADAS Y DIRIGIDAS.

SE SUGIERE CONSIDERAR LA REALIZACION DE EXAMENES PARACLINICOS O AYUDAS DIAGNOSTICAS SEGUN EDAD DEL TRABAJADOR(A) Y]
RIESGOS PROPIOS DEL CARGO CONTEMPLADOS DENTRO DEL PROFESIOGRAMA.

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en este
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y propdsito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el
proposito, los beneficios, la interpretacién, las limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesoria brindada. Entiendo que la realizacion de este
examen es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la
confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por mi en este examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las
personas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacion registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de
seguridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislacion. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido
perfectamente lo anterior y que todos los espacios en blanco han sido completados antes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi
consentimiento.

Médico Aspirante o Trabajador

"

Diana Lorena Giraldo S
= en Seguridad
w uzd en el Trabajo

Lacconcia SST 74849
Firma: Rk 17284

[
Ity Mahul| Caldtngg

Firma:

-

R.M.: 17284 L.S.0.: 74849 ccC: 1106775931

0958U1A11510

Nombre: GIRALDO SANDOVAL DIANA LORENA Nombre: CARDENAS VAQUIRO MILLER MANUEL
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CONCEPTO MEDICO OCUPACIONAL N° 11.488
FECHA Y CIUDAD DE REALIZACION DEL EXAMEN TIPO DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
RIOSUCIO (CALDAS, COLOMBIA) . .
14 | 11 2024 EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO CON
DiA | MES ANO p— ENFASIS OSTEOMUSCULAR
iuda
DATOS DE LA EMPRESA DONDE LABORA, LABORARA O LABORO EL TRABAJADOR O ASPIRANTE
CONSTRUSERVINDUSTRIAL S.A.S. CONSTRUSERVINDUSTRIAL S.A.S.
Nombre de la empresa Empresa en mision
DATOS DEL TRABAJADOR / ASPIRANTE (Tipo de Documento de Identificacion CC. Cedula de Ciudadania, CE. Cedula de Extranjeria, Tl. Tarjeta de Identidad, PT. Pasaporte)
Genero Edad Documento de Identificacion
VALLEJO VALENCIA VALENTINA FEMENING |21 ANOS 6 MESES | o 1002944048
- 15 DIAS - -
Apellidos y Nombres Tipo Numero

Cargo
CONTROLADORA DE TRAFICO

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL

SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO
Observaciones: NO APLICA

N/A NO SE EVALUARON REQUISITOS DE SALUD (Alturas, Espacios Confinados, Manipular Alimentos)

RESTRICCIONES LABORALES TIPO RECOMENDACIONES

SIN RESTRICCIONES LABORALES NO APLICA NO APLICA

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

EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL DE INGRESO CON ENFASIS f/ ....................

OSTEOMUSCULAR

RECOMENDACIONES MEDICAS RECOMENDACIONES OCUPACIONALES HABITOS Y ESTILO DE VIDA SALUDABLES

USO DE EPP HABITOS SALUDABLES
PAUSAS ACTIVAS E HIGIENE POSTURAL DIETA BALANCEADA

OTRAS OBSERVACIONES Y RECOMENDACIONES
SE SUGIERE REALIZAR ACTIVIDADES DE PROMOCION Y PREVENCION EN CUANTO A SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.

SE RECOMIENDA LA REALIZACION DE PAUSAS ACTIVAS PROGRAMADAS Y DIRIGIDAS.

SE SUGIERE CONSIDERAR LA REALIZACION DE EXAMENES PARACLINICOS O AYUDAS DIAGNOSTICAS SEGUN EDAD DEL TRABAJADOR(A) V|
RIESGOS PROPIOS DEL CARGO CONTEMPLADOS DENTRO DEL PROFESIOGRAMA.

Consentimiento informado del Aspirante o Trabajador: autorizo al doctor(a) abajo mencionado a realizar mi examen médico ocupacional registrado en este
documento. El doctor(a) abajo mencionado me ha explicado la naturaleza y propodsito del examen. He comprendido y he tenido la oportunidad de analizar el
proposito, los beneficios, la interpretacién, las limitaciones, y riesgos del examen médico a partir de la asesoria brindada. Entiendo que la realizacion de este
examen es voluntaria y que tuve la oportunidad de retirar mi consentimiento en cualquier momento. Fui informado de las medidas para proteger la
confidencialidad de mis resultados. Las respuestas dadas por mi en este examen son completas y veridicas. Autorizo al doctor(a) para que suministre a las
personas o entidades contempladas en la legislacion vigente, la informacion registrada en este documento, para el buen cumplimiento del sistema de
seguridad y salud en el trabajo y para las situaciones contempladas en la misma legislacion. Finalmente manifiesto que he leido y comprendido
perfectamente lo anterior y que todos los espacios en blanco han sido completados antes de mi firma y que me encuentro en capacidad de expresar mi
consentimiento.

Médico Aspirante o Trabajador

\'6,_‘ en \J

Nombre: VALLEJO VALENCIA VALENTINA

Dicana Lorena Giraldo S
= en Segurrdad
v zd en el Trabayo
Lacencin SST 74849
Firma: Rki. 17284

Firma:

Nombre: GIRALDO SANDOVAL DIANA LORENA

R.M.: 17284 L.S.0.: 74849 CC: 1002944048

U958A1G11488
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Concepto de Aptitud Laboral

IDENTIFICACION: |NOMBRE COMPLETO: ‘
CC 4581873 JOSE REINALDO SANCHEZ LONDONO
- EDAD: TELEFONO: Salud Laboral
Ex 65 afios 1 meses 2 dias 3213028404 S5
DIRECCION:
SANTA ROSA CALLE 45 #13-29 LOS CRISTALES
ENTIDAD: ATENCION:
ALQUIEQUIPOS PEREIRA SAS 2024-06-11
TIPO DE CITA: OCUPACION:
PERIODICO OPERARIO DE MAQUINA PESADA

CONCEPTO MEDICO PERIODICO
[NO PRESENTA ENFERMEDADES RELACIONADAS CON EL TRABAJO |

EXAMENES PRACTICADOS
[VALORACION MEDICA OCUPACIONAL CON ENFASIS OSTEOMUSCULAR Y CARDIOVASCULAR | 2024-06-11 |

RECOMENDACIONES GENERALES

H&BITOS DE VIDA SALUDABLE

CONTROL DE PESO

EJERCICIO REGULAR

DIETA BAJA EN GRASAS, HARINAS Y CARBOHIDRATO
RECOMENDACIONES MéDICAS

CONTINUAR MANEJO CON MEDICO DE EPS
RECOMENDACIONES LABORALES

USO DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL
EDUCACION EN HIGIENE POSTURAL

OBSERVACIONES
[* SE RECOMIENDA CONSULTAR A SU ENTIDAD DE SALUD PARA CONTROL DE SU ALTERACION METABOLICA DEL PESO. |

CONSENTIMIENTO INFORMADO DEL TRABAJADOR O ASPIRANTE

YO JOSE REINALDO SANCHEZ LONDONO CON IDENTIFICACION NO CC 4581873. AUTORIZO AL PROFESIONAL ABAJO MENCIONADO, A QUE SE ME REALICE
DE MANERA VOLUNTARIA EL EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL Y/O EXAMENES COMPLEMENTARIOS Y DEJO CONSTANCIA QUE TUVE LA OPORTUNIDAD DE
MANIFESTAR MI CONSENTIMIENTO PARA LA REALIZACION DE EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL Y/O EXAMENES COMPLEMENTARIOS NECESARIOS Y
REFERENCIADOS EN ESTE DOCUMENTO. COMPRENDO EL PROPOSITO, LOS BENEFICIOS, LA INTERPRETACION Y RIESGOS DEL EXAMEN MEDICO
OCUPACIONAL Y/O EXAMENES COMPLEMENTARIOS, A PARTIR DE LA INFORMACION RECIBIDA POR EL PROFESIONAL ABAJO MENCIONADO. CERTIFICO
QUE LA INFORMACION QUE HE SUMINISTRADO ES VERDADERA, COMPLETA Y ACEPTO EL MANEJO DE CONFIDENCIALIDAD QUE LA IPS SALUD LABORAL
SAS DE A LA MISMA, AUTORIZO QUE LA INFORMACION RECOPILADA EN LAS BASES DE DATOS PUEDE SER UTILIZADA PARA LA IMPLEMENTACION DE LOS
SISTEMAS DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE LAS EMPRESAS Y LA REALIZACION DE ESTUDIOS DE INVESTIGACION CON FINES CIENTIFICOS, (LEY 1581
DEL 2012). SUMINISTRE LA INFORMACION NECESARIA A LAS PERSONAS O ENTIDADES CONTEMPLADAS EN LA LEGISLACION PARA EL DESARROLLO DEL
SISTEMA DE GESTION DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO (SG-SST).

EN CONCORDANCIA CON EL ARTICULO 22 ORDENAL B DEL DECRETO DE 1994, EL/LA ASPIRANTE O TRABAJADOR DECLARA QUE HA SUMINISTRADO LA
INFORMACION CLARA, VERAZ Y COMPLETA, SOBRE SU ESTADO DE SALUD.

EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL REALIZADA DE ACUERDO A LAS GUIAS DE ATENCION INTEGRAL EN SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO (GATISST)
DEL MINISTERIO DEL TRABAJO.

L Tadurdn
TR
£ FA-
TR

Res, 1240 del 75 de ajoelo de MG

Jhon Orlando Taborda JOSE REINALDO SANCHEZ LONDONO
Reg. Med. 794-14 | Médico Especialista en Salud Ocupacional CC 4581873

Calle 19 N° 5-13 - Clinica Risaralda * Consultorio 803 y 804A - Fijo: 335 9529
Celular: 310 596 0201 - gerencia@ipssaludlaboralsas.com

d: N1 Bl 2044
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b INFORME DE GESTION
INVIAS ADMINISTRATIVA Y TECNICADE CONSORCIO
Jd LA INTERVENTORIA No. 12

INSTITUTO NACIONAL DE VIAS
DEL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024

A

8.75 ANEXO 2. Documentacion de ingreso
obra

Mantenimiento de las vias del eje cafetero: Apia - Viterbo - Asia, ruta 5003; Remolinos-Cauya, ruta
2507; Cauya-La Felisa, ruta 2508, en los departamentos de Caldas y Risaralda, incluye puentes.



SUPERINTENDEMCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

MEN-12 4107-2023 NOV2024 001073

ARL |SUMA >
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Medellin, 05 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo null - null, clase de riesgo null, porcentaje de cotizacién null.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
C6010512 CHAVARRO CARVAJAL OSCAR 06/11/2024 25519324 153

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992431071103

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 186.155.17.225, 192.230.104.2, 172.16.42.57
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Medellin, 05 de November de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura  cobertura transaccion

Centro de trabajo: 0000000001 OPERATIVOS Clase: 5 Porcentaje Cotizacion:  6.96 %
C1106775931 CARDENAS VAQUIRO MILER MANUEL 06/11/2024 13619295 DEPENDIENTE POR INICIAR
null

Atentamente,

A
i

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A asi como para su desafiliacion
Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la informacion registrada en la base de datos el 05/11/2024 19:50:01 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccion IP: 186.155.17.225, 192.230.104.2, 172.16.42.57
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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 1106775931
NOMBRES MILER MANUEL
APELLIDOS CARDENAS VAQUIRO
FECHA DE NACIMIENTO Rk [hox Rk
DEPARTAMENTO RISARALDA
MUNICIPIO PEREIRA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION |FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
COOSALUD
ACTIVO EPS S A -CM CONTRIBUTIVO 26/06/2023 31/12/2999 COTIZANTE
Fecha de |11/30/2024 Es*:"i"’" 280112-6800-2070-
Impresién:| 08:18:05 ae -1£:CoUl: -
origen:

La informacidén registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 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 afiliacién contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de
Afiliaciéon 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=F30CsmJeh04Y0C16Xcdebw== 1/2
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porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

MILER MANUEL CARDENAS VAQUIRO, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.106.775.931, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 28 de Noviembre del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:

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

Grupo

Eociarad Administradons de Fondos de Pensionss y Cesantias SA - Nit. 800.144.331-3 Fifial de AVA L
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Medellin, 05 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo null - null, clase de riesgo null, porcentaje de cotizacién null.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
C18562609 MARCELO DREGAMA JAIRO 06/11/2024 255e235X 099

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992431071103

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 186.155.17.225, 192.230.104.2, 172.16.42.57
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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 oo
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 18562609
NOMBRES JAIRO
APELLIDOS MARCELO DREGAMA
FECHA DE NACIMIENTO o o ok
DEPARTAMENTO RISARALDA
MUNICIPIO BELEN DE UMBRIA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ACTIVO NUESVQEPS CONTRIBUTIVO | 06/08/2018 | 31/12/2999 | COTIZANTE
Fecha de |11/30/2024 Es*:"i"’" 280112-6800-2070-
Impresién:| 08:20:25 ae -1£:CoUl: -
Orlgen:

La informacidén registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 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 afiliacién contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de
Afiliaciéon 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=cLOzi/Zfa/+vXnFld7zaRg== 1/2
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porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

JAIRO MARCELO DREGAMA, identificado(a) con cédula de ciudadania 18.562.609, se encuentra afiliado(a) al
Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 28 de Noviembre del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:

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

Grupo

Eociarad Administradons de Fondos de Pensionss y Cesantias SA - Nit. 800.144.331-3 Fifial de AVA L
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Medellin, 05 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo null - null, clase de riesgo null, porcentaje de cotizacién null.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
C1064708350 RODRIGUEZ RANGEL SANTIAGO 06/11/2024 174G1841 099

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992431071103

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 186.155.17.225, 192.230.104.2, 172.16.42.57
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L 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 1064708350
NOMBRES SANTIAGO
APELLIDOS RODRIGUEZ RANGEL
FECHA DE NACIMIENTO Kk [k 5k
DEPARTAMENTO RISARALDA
MUNICIPIO PEREIRA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE

AFILIACION FINALIZACION AFILIADO
EFECTIVA DE AFILIACION

ENTIDAD

SUSPENSION | PROMOTORA
POR MORA. DE SALUD CONTRIBUTIVO | 01/04/2020 | 31/12/2999 | COTIZANTE

SANITAS SA.S.
Fecha de |11/30/2024 EStSCi"’“ 780112-0800:2070- 1
Impresion:| 08:21:51 ae :12:¢800: .

origen:

La informacioén registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 1133 de 2021 del
Ministerio de Salud y Protecciéon 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=OEH7FKVETZfeMb1p+Z11hw== 1/2
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porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

SANTIAGO RODRIGUEZ RANGEL, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.064.708.350, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 28 de Noviembre del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que més le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, ;por que? porque esté
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.

Grupo

Eociarad Administradons de Fondos de Pensionss y Cesantias SA - Nit. 800.144.331-3 Fifial de AVA L




SUPERINTENDEMCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

MEN-12 4107-2023 NOV2024 001083

ARL |SUMA >

—_

Medellin, 05 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo null - null, clase de riesgo null, porcentaje de cotizacién null.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
C1079932836 VASQUEZ TERNERA DEIVIS DAVID 06/11/2024 22112102 DEPENDIENTE

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992431071103

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 186.155.17.225, 192.230.104.2, 172.16.42.57



MEN-12 4107-2023 NOV2024 001084
30/11/24, 8:24 aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=0RdgnHBL4fBRAG2htViwqw==

.~ COLOMBIA

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 oo
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1079932836
NOMBRES DEIVIS DAVID
APELLIDOS VASQUEZ TERNERA
FECHA DE NACIMIENTO o o ok
DEPARTAMENTO RISARALDA
MUNICIPIO BELEN DE UMBRIA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ACTIVO NUESVQEPS CONTRIBUTIVO | 01/08/2024 | 31/12/2999 | COTIZANTE
Fecha de |11/30/2024 Es*:"i"’" 280112-6800-2070-
Impresioén:| 08:23:52 ae -1£:CoUl: -
Orlgen:

La informacidén registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 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 afiliacién contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de
Afiliaciéon 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=0RdgnHBL4fBRAG2htViwgqw== 1/2



MEN-12 4107-2023 NOV2024

Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccion

NIT 800.229.739

Hace constar que:

001085

El(la) Sefior(a) VASQUEZ TERNERA DEIVIS DAVID identificado(a) con CC numero 1.079.932.836 se encuentra
afiliado(a) en Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 07 de mayo de 2010 y sus recursos se
encuentran en el FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO.

Esta constancia se expide a peticion del interesado(a) el dia 28 de noviembre de 2024.

Cordialmente,

!
Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién comuniquese con nosotros:
Linea de servicio Proteccion: Bogota: 744 44 64 - Medellin y Cali 510 90 99
Barranquilla: 319 79 99 - Cartagena: 642 49 99 - Nacional 01 8000 52 8000

www.proteccion.com



SUPERINTENDEMCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

MEN-12 4107-2023 NOV2024 001086

ARL |SUMA >

—_

Medellin, 22 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo 0000000001 - OPERATIVOS, clase de riesgo 5, porcentaje de cotizacion 6.96%.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
C18611913 AGUDELO AGUDELO DIEGO FERNANDO 14/11/2024 Y1731281 DEPENDIENTE EN COBERTURA

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992432739150

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 191.156.238.44, 198.143.41.25, 172.16.42.57



MEN-12 4107-2023 NOV2024 001087
30/11/24, 8:25 aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=wHaB6ffGVx2vXnFld7zaRg==

.~ COLOMBIA

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 oo
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 18611913
NOMBRES DIEGO FERNANDO
APELLIDOS AGUDELO AGUDELO
FECHA DE NACIMIENTO o o ok
DEPARTAMENTO RISARALDA
MUNICIPIO APIA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ACTIVO NUESVQEPS CONTRIBUTIVO | 01/12/2019 | 31/12/2999 | COTIZANTE
Fecha de |11/30/2024 Es*:"i"’" 280112-6800-2070-
Impresioén:| 08:25:32 ae -1£:CoUl: -
Orlgen:

La informacidén registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 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 afiliacién contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de
Afiliaciéon 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=wHaB6ffGVx2vXnFIld7zaRg== 1/2



MEN-12 4107-2023 NOv2024 001088

porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE CESANTIAS PORVENIR
NIT 800.170.043-7

CERTIFICA QUE:

DIEGO FERNANDO AGUDELO AGUDELO, identificado(a) con cédula de ciudadania 18.611.913, se encuentra
afiliado(a) al AL FONDO DE CESANTIAS PORVENIR.

La presente certificacion se expide el 28 de Noviembre del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Sociadad Administradoss de Fondos de Pensiones y Cesantias S A - Nit BO0D 144 337-3




SUPERINTENDEMCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

MEN-12 4107-2023 NOV2024 001089

ARL |SUMA >

—_

Medellin, 22 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo 0000000001 - OPERATIVOS, clase de riesgo 5, porcentaje de cotizacion 6.96%.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
C18600369 BEDOYA MOTATO WILLIAM ALBERTO 20/11/2024 Y188Y1s4 DEPENDIENTE EN COBERTURA

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992432739150

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 191.156.238.44, 198.143.41.25, 172.16.42.57



MEN-12 4107-2023 NOV2024 001090
30/11/24, 8:28 aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=seYVBIKAOxi5WUVzn7x0jg==

.~ COLOMBIA

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 cC
IDENTIFICACION
NUMERO DE

IDENTIFICACION 18600369
NOMBRES WILLIAM ALBERTO
APELLIDOS BEDOYA MOTATO

FECHA DE NACIMIENTO Rk [k frx

DEPARTAMENTO RISARALDA

MUNICIPIO GUATICA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ASMET
ACTIVO [SALUD EPS| CONTRIBUTIVO 01/04/2019 31/12/2999 COTIZANTE
S.A.S. -CM
Fecha de |11/30/2024 Es‘gci"’“ 980112-6800-2070-
Impresién:| 08:28:35 ae -1£:CoUl: "
origen:

La informacioén registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 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
Afiliaciéon 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

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=seYVBIKAOxi5WUVzn7x0jg== 1/2



MEN-12 4107-2023 NOvV2024 001091

porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

WILLIAM ALBERTO BEDOYA MOTATO, identificado(a) con cédula de ciudadania 18.600.369, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 28 de Noviembre del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:

Es fundamental que revise periddicamente su Historia Laboral, el capital ahorrado y las semanas que tiene registradas, si
presenta inconsistencias, ingrese a WWW.POrvenir.com.co y actualice su Historia Laboral.

Grupo

Eociarad Administradons de Fondos de Pensionss y Cesantias SA - Nit. 800.144.331-3 Fifial de AVA L



https://www.porvenir.com.co/web/personas/inicio

SUPERINTENDEMCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

MEN-12 4107-2023 NOV2024 001092

ARL |SUMA >

—_

Medellin, 22 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo 0000000001 - OPERATIVOS, clase de riesgo 5, porcentaje de cotizacion 6.96%.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
C1088257238 CARDONA VILLADA DIEGO ALBERTO 20/11/2024 24616020 DEPENDIENTE EN COBERTURA

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992432739150

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 191.156.238.44, 198.143.41.25, 172.16.42.57



MEN-12 4107-2023 NOV2024 001093
30/11/24, 8:31 aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=s/1phj71227sMGFMINY JiQ==

.~ COLOMBIA

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 cC
IDENTIFICACION
NUMERO DE

IDENTIFICACION 1088257238
NOMBRES DIEGO ALBERTO
APELLIDOS CARDONA VILLADA

FECHA DE NACIMIENTO Rk [k frx

DEPARTAMENTO RISARALDA

MUNICIPIO BELEN DE UMBRIA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ASMET
ACTIVO [SALUD EPS| CONTRIBUTIVO 09/04/2013 31/12/2999 COTIZANTE
S.A.S. -CM
Fecha de |11/30/2024 Es‘gci"’“ 980112-6800-2070-
Impresién:| 08:30:07 ae -1£:CoUl: "
origen:

La informacioén registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 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
Afiliaciéon 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

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=s/1phj71Z27sMGFMINY JiQ== 1/2



MEN-12 4107-2023 NOv2024 001094

porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR
NIT 800.144.331-3

CERTIFICA QUE:

DIEGO ALBERTO CARDONA VILLADA, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.088.257.238, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 28 de Noviembre del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:

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

Grupo

Eociarad Administradons de Fondos de Pensionss y Cesantias SA - Nit. 800.144.331-3 Fifial de AVA L




SUPERINTENDEMCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

MEN-12 4107-2023 NOV2024 001095

ARL |SUMA >

—_

Medellin, 22 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo 0000000001 - OPERATIVOS, clase de riesgo 5, porcentaje de cotizacion 6.96%.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
C1088539117 CHAVARRO TORRES OSMAR ESNEIDER 20/11/2024 22512616 DEPENDIENTE EN COBERTURA

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992432739150

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 191.156.238.44, 198.143.41.25, 172.16.42.57



MEN-12 4107-2023 NOV2024 001096
30/11/24, 8:32 aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=Mpx4MYUn7U9x2HRIx8j5HQ==

.~ COLOMBIA

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 cC
IDENTIFICACION
NUMERO DE

IDENTIFICACION 1088539117
NOMBRES OSMAR ESNEIDER
APELLIDOS CHAVARRO TORRES

FECHA DE NACIMIENTO Rk [k frx

DEPARTAMENTO RISARALDA

MUNICIPIO APIA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ASMET
ACTIVO |SALUD EPS| CONTRIBUTIVO 01/11/2022 31/12/2999 COTIZANTE
S.AS.-CM
Fecha de |11/30/2024 Es‘gci"’“ 980112-6800-2070-
Impresién:| 08:32:08 ae -1£:CoUl: "
origen:

La informacioén registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 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
Afiliaciéon 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

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=Mpx4MYUn7U9x2HRIx8j5HQ== 1/2
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Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccion

NIT 800.229.739

Hace constar que:

El(la) Sefior(@) CHAVARRO TORRES OSMAR ESNEIDER identificado(a) con CC numero 1.088.539.117 se
encuentra afiliado(a) en Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 05 de marzo de 2020 y sus
recursos se encuentran en el FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO.

Esta constancia se expide a peticion del interesado(a) el dia 28 de noviembre de 2024.

Cordialmente,

!
Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién comuniquese con nosotros:
Linea de servicio Proteccion: Bogota: 744 44 64 - Medellin y Cali 510 90 99
Barranquilla: 319 79 99 - Cartagena: 642 49 99 - Nacional 01 8000 52 8000

www.proteccion.com



SUPERINTENDEMCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

MEN-12 4107-2023 NOV2024 001098

ARL |SUMA >

—_

Medellin, 22 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo 0000000001 - OPERATIVOS, clase de riesgo 5, porcentaje de cotizacion 6.96%.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
C5049466 MENESES MERINO GILBERTO RAFAEL  21/11/2024 K150x451 DEPENDIENTE EN COBERTURA

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992432739150

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 191.156.238.44, 198.143.41.25, 172.16.42.57
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30/11/24, 8:35 aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=VPfimC9grMMYO0C16Xcdebw==

.~ COLOMBIA

L 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 oo
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 5049466
NOMBRES GILBERTO RAFAEL
APELLIDOS MENESES MERINO
FECHA DE NACIMIENTO by Al el
NORTE DE
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO EL CARMEN
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
NUEVA EPS CABEZA DE
ACTIVO SA -CM SUBSIDIADO 01/05/2023 31/12/2999 FAMILIA
Fecha de |11/30/2024 Es‘gci"’“ 980112-6800-2070-
Impresién:| 08:34:35 ae -1£:CoUl: "
origen:

La informacioén registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 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
Afiliaciéon 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

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=VPfimC9grMMY0C16Xcdebw== 1/2
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PO DE A _
(é. V| DA ({:)COlpensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a GILBERTO RAFAEL MENESES MERINO identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadania nimero 5049466, se encuentra afiliado/a desde 28/06/2006 al
Régimen de Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogota, el dia 28 de noviembre de 2024.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

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

[ T—— Hags
DErRCOiin: Chimeds 10 Moo 72 - 13 Torms I Mg 11, Dogols 0.0, Colembia  Conmutsdor («57) 600 4859 0509, Linea Gramsen: 01 S000 410907F  wewer, COMDETHINNES, Q0.0



SUPERINTENDEMCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

MEN-12 4107-2023 NOV2024 001101

ARL |SUMA >

—_

Medellin, 22 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo 0000000001 - OPERATIVOS, clase de riesgo 5, porcentaje de cotizacion 6.96%.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
C4430554 MONTOYA ZAPATA JOSE GILBERTO 20/11/2024 212t0'18 DEPENDIENTE EN COBERTURA

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992432739150

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 191.156.238.44, 198.143.41.25, 172.16.42.57
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30/11/24, 8:37 aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=obdNmDFaJclBqCynLHErYA==

.~ COLOMBIA

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 cC
IDENTIFICACION
NUMERO DE

IDENTIFICACION 4430554
NOMBRES JOSE GILBERTO
APELLIDOS MONTOYA ZAPATA

FECHA DE NACIMIENTO Rk [k frx

DEPARTAMENTO RISARALDA

MUNICIPIO GUATICA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
PIJAOS
ACTIVO [SALUD EPSI| CONTRIBUTIVO 01/04/2024 31/12/2999 COTIZANTE
-CM
Fecha de |11/30/2024 Es‘gci"’“ 980112-6800-2070-
Impresién:| 08:37:04 ae -1£:CoUl: "
origen:

La informacioén registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 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
Afiliaciéon 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

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

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

JOSE GILBERTO MONTOYA ZAPATA, identificado(a) con cédula de ciudadania 4.430.554, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 28 de Noviembre del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Sociadad Administradoss de Fondos de Pensiones y Cesantias S A - Nit B00D 144 337-3




SUPERINTENDEMCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

MEN-12 4107-2023 NOV2024 001104

ARL |SUMA >

—_

Medellin, 22 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo 0000000001 - OPERATIVOS, clase de riesgo 5, porcentaje de cotizacion 6.96%.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
X5106075 PARRA ROJAS EDGAR ALEXANDER 21/11/2024 q6415022 DEPENDIENTE EN COBERTURA

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992432739150

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 191.156.238.44, 198.143.41.25, 172.16.42.57
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VIGILADO
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—_

Medellin, 22 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo 0000000001 - OPERATIVOS, clase de riesgo 5, porcentaje de cotizacion 6.96%.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado

identificacion cobertura cobertura transaccion

C1089721259 RAMIREZ GUTIERREZ YONNY 21/11/2024 R2281761 DEPENDIENTE EN COBERTURA
ALEJANDRO

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992432739150

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 191.156.238.44, 198.143.41.25, 172.16.42.57
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30/11/24, 8:39 aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=HEMNpA2dy6pWL2ZtrujoJA==

.~ COLOMBIA

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 oo
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1089721259
NOMBRES YHONNY ALEJANDRO
APELLIDOS RAMIREZ GUTIERREZ
FECHA DE NACIMIENTO bl kel el
DEPARTAMENTO RISARALDA
MUNICIPIO GUATICA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
ASMET
ACTIVO SALUD EPS SUBSIDIADO 16/01/2007 31/12/2999 CABEZA DE
FAMILIA
S.AS.
Fecha de |11/30/2024 Es‘gci"’“ 980112-6800-2070-
Impresién:| 08:39:13 ae -1£:CoUl: "
origen:

La informacioén registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 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
Afiliaciéon 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

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=HEMNpA2dy6pWL2ZtrujoJA== 1/2
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porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

YHONNY ALEJANDRO RAMIREZ GUTIERREZ, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.089.721.259, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 28 de Noviembre del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que més le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, ;por que? porque esté
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.

Grupo

Eociarad Administradons de Fondos de Pensionss y Cesantias SA - Nit. 800.144.331-3 Fifial de AVA L




SUPERINTENDEMCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO
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—_

Medellin, 22 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo 0000000001 - OPERATIVOS, clase de riesgo 5, porcentaje de cotizacion 6.96%.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
C1004688464 RIOS ARIAS JUAN MANUEL 21/11/2024 16121951 DEPENDIENTE EN COBERTURA

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992432739150

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 191.156.238.44, 198.143.41.25, 172.16.42.57
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.~ COLOMBIA

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 oo
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1004688464
NOMBRES JUAN MANUEL
APELLIDOS RIOS ARIAS
FECHA DE NACIMIENTO by Al el
DEPARTAMENTO RISARALDA
MUNICIPIO APIA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
ASMET
ACTIVO SALUD EPS SUBSIDIADO 24/05/2023 31/12/2999 CABEZA DE
FAMILIA
S.AS.
Fecha de |11/30/2024 Es‘gci"’“ 980112-6800-2070-
Impresién:| 08:40:44 ae -1£:CoUl: "
origen:

La informacioén registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 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
Afiliaciéon 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

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=QQsv8df4sIx3G/7L/QXEcw== 1/2
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sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

JUAN MANUEL RIOS ARIAS, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.004.688.464, se encuentra afiliado(a)
al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 28 de Noviembre del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que més le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, ;por que? porque esté
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.

Grupo

Eociarad Administradons de Fondos de Pensionss y Cesantias SA - Nit. 800.144.331-3 Fifial de AVA L
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Medellin, 22 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo 0000000001 - OPERATIVOS, clase de riesgo 5, porcentaje de cotizacion 6.96%.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
C1054923467 ROMERO GOMEZ WILMER YESID 20/11/2024 m20158vz DEPENDIENTE EN COBERTURA

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992432739150

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 191.156.238.44, 198.143.41.25, 172.16.42.57
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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 oo
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1054923467
NOMBRES WILMER YESID
APELLIDOS ROMERO GOMEZ
FECHA DE NACIMIENTO o o ok
DEPARTAMENTO RISARALDA
MUNICIPIO GUATICA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ACTIVO NUESVQEPS CONTRIBUTIVO | 01/10/2019 | 31/12/2999 | COTIZANTE
Fecha de |11/30/2024 Es*:"i"’" 280112-6800-2070-
Impresioén:| 08:42:21 ae -1£:CoUl: -
Orlgen:

La informacidén registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 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 afiliacién contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de
Afiliaciéon 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=T7ssgNkwJ62Ycpmu6RELqQ== 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.

lersMPRIMIR CERRAR VENTANA

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=T7ssgNkwJ62Ycpmu6RELqQ== 2/2
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LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el documento de identidad Cédula de Ciudadania nimero 1054923467, no
estd registrado/a en el Régimen de Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora

Colombiana de Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogota, el dia 28 de noviembre de 2024.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es vdlido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, esta sujeto a verificacidn y no tiene costo alguno.
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Medellin, 22 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo 0000000001 - OPERATIVOS, clase de riesgo 5, porcentaje de cotizacion 6.96%.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
C1010052785 SANCHEZ CARDONA GABRIEL EDUARDO 21/11/2024 58220417 DEPENDIENTE EN COBERTURA

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992432739150

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 191.156.238.44, 198.143.41.25, 172.16.42.57
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.~ COLOMBIA

L 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 _ oo
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1010052785
NOMBRES GABRIEL EDUARDO
APELLIDOS SANCHEZ CARDONA
FECHA DE NACIMIENTO o o e
DEPARTAMENTO RISARALDA
MUNICIPIO APIA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
SALUD TOTAL
ENTIDAD
PROMOTORA DE
ACTIVO SQESRAEEL CONTRIBUTIVO | 01/07/2024 | 31/12/2999 | COTIZANTE
CONTRIBUTIVO Y
DEL REGIMEN
SUBSIDIADO S.A.
Fecha de |11/30/2024 Es‘g"i"’" 2801-12-6800:2070--1
Impresién:| 08:43:38 ae +1¢.Co00: "
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 Resolucion 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”.

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=gVYUM+zHeDNf49G+yGDomw== 1/2
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sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

GABRIEL EDUARDO SANCHEZ CARDONA, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.010.052.785, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 28 de Noviembre del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:

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

Grupo

Eociarad Administradons de Fondos de Pensionss y Cesantias SA - Nit. 800.144.331-3 Fifial de AVA L
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Medellin, 22 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo 0000000001 - OPERATIVOS, clase de riesgo 5, porcentaje de cotizacion 6.96%.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
C1088538045 SANCHEZ CARDONA JEISON ALBERTO 22/11/2024 240158C4 DEPENDIENTE EN COBERTURA

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992432739150

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 191.156.238.44, 198.143.41.25, 172.16.42.57
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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 cC
IDENTIFICACION
NUMERO DE

IDENTIFICACION 1088538045
NOMBRES JEISON ALBERTO
APELLIDOS SANCHEZ CARDONA

FECHA DE NACIMIENTO Rk [k frx

DEPARTAMENTO RISARALDA

MUNICIPIO APIA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ASMET
ACTIVO [SALUD EPS| CONTRIBUTIVO 18/08/2023 31/12/2999 COTIZANTE
S.A.S. -CM
Fecha de |11/30/2024 Es‘gci"’“ 980112-6800-2070-
Impresién:| 08:45:35 ae -1£:CoUl: "
origen:

La informacioén registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 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
Afiliaciéon 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

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=bu9BQIRDzMzI+1QLB6760Q== 1/2
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Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccion

NIT 800.229.739

Hace constar que:

El(la) Sefior(a) SANCHEZ CARDONA JEISON ALBERTO identificado(a) con CC numero 1.088.538.045 se
encuentra afiliado(a) en Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 16 de agosto de 2012 y sus
recursos se encuentran en el FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO.

Esta constancia se expide a peticion del interesado(a) el dia 28 de noviembre de 2024.

Cordialmente,

!
Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién comuniquese con nosotros:
Linea de servicio Proteccion: Bogota: 744 44 64 - Medellin y Cali 510 90 99
Barranquilla: 319 79 99 - Cartagena: 642 49 99 - Nacional 01 8000 52 8000

www.proteccion.com
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Medellin, 22 de Noviembre de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSTRUAVANZAR
SAS, en el centro de trabajo 0000000001 - OPERATIVOS, clase de riesgo 5, porcentaje de cotizacion 6.96%.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Numero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
identificacion cobertura cobertura transaccion
C1088278541 SERNA GONZALEZ JOSE LEONARDO 14/11/2024 166b1892 DEPENDIENTE EN COBERTURA

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo Unico de generacién valido por un
mes:C193584992432739150

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 191.156.238.44, 198.143.41.25, 172.16.42.57
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L 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 _ oo
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1088278541
NOMBRES JOSE LEONARDO
APELLIDOS SERNA GONZALEZ
FECHA DE NACIMIENTO o o e
DEPARTAMENTO RISARALDA
MUNICIPIO BELEN DE UMBRIA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
SALUD TOTAL
ENTIDAD
PROMOTORA DE
ACTIVO SQESRAEEL CONTRIBUTIVO | 17/03/2022 | 31/12/2999 | COTIZANTE
CONTRIBUTIVO Y
DEL REGIMEN
SUBSIDIADO S.A.
Fecha de |11/30/2024 Es‘g"i"’" 2801-12-6800:2070--1
Impresién:| 08:47:23 | %€ +1£:Co0U 20/
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 Resolucion 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”.

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=prALec4bqjoK1DItFijYTg== 1/2
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SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

JOSE LEONARDO SERNA GONZALEZ, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.088.278.541, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 28 de Noviembre del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:

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

Grupo

Eociarad Administradons de Fondos de Pensionss y Cesantias SA - Nit. 800.144.331-3 Fifial de AVA L




