Valledupar, 02 de octubre de 2020.

Doctora:
LINA MARIA DE ARMAS DAZA

Secretaria Local de Salud
Municipio de Valledupar

E

S. D.

REF: PRESENTACION PROPUESTA.

Atendiendo su amable invitacion, me permito presentar oferta para la prestacion de mis
servicios profesionales en la ejecucién de las actividades enunciadas en los siguientes
términos:

1.

OBJETO:

“PRESTACION DE SERVICIOS DE UN PROFESIONAL DEL AREA SOCIAL
QUE APOYE EN LOS COMPONENTES DE SALUD Y GENERO, ETNIAS Y
VICTIMAS DEL CONFLICTO ARMADO EN EL MARCO DEL PLAN DE ACCION
EN SALUD 2020 DE LA SECRETARIA LOCAL DE SALUD DEL MUNICIPIO DE
VALLEDUPAR (CESAR)”

ACTIVIDADES Y OBLIGACIONES A EJECUTAR:

Acepto el cumplimiento de las siguientes actividades y condiciones:

1

2.

Apoyar la asistencia a reuniones convocadas sobre temas relacionados con salud
y género, etnias y victimas del conflicto, tanto internas como externas.

Apoyar las respuestas a los requerimientos internos y externos e informacion
relacionada con los componentes del objeto del contrato.

Apoyar la vigilancia en salud publica de eventos de notificacion obligatoria
relacionados con los componentes del objeto del contrato y la realizacion de
boletines estadisticos de gestién y de morbimortalidad de su area de trabajo.
Apoyar la formulacién, ejecucién y adopcion de acciones para promover la
atencién psicosocial de victimas a nivel individual, familiar y comunitario, de
acuerdo a lo definido en el programa de atencién (PAPSIVI).

Realizar una visita mensual de asistencia técnica a las EPS del territorio y a la ESE
HEAD sobre el cumplimiento de garantia de derechos en salud para la poblacion
por género, victima y étnica.

Apoyar en la actualizacion del cargue de informacién sobre los procesos de
victimas en las plataformas de informacion SIGO (bimensual) y PAT (semestral)
articulacion con las dimensiones prioritarias.

Apoyar la supervision de la ejecucion mensual de las acciones orientadas a
poblacién por género, victima y étnica en el Plan de Intervenciones Colectivas
ejecutado por las IPS indigenas.

Apoyar la realizacion de un informe consolidado de la poblacién vulnerable
beneficiada en la sectorial salud, segun formato de caracterizacion aportado por
supervisor(a) del contrato.

Verificar en IPS la adecuacién de los servicios de salud con perspectiva de género,
con atencion humanizada y de calidad, de acuerdo con las necesidades
diferenciales de hombres y mujeres, segun su edad, pertenencia étnica,
discapacidad, orientacion sexual e identidad de género.

10. Apoyar las acciones para caracterizacion de la poblacion en situacion de calle

11.

12.

incluyendo la identificacion de sus determinantes sociales y necesidades en salud.

Acompafar la activacion de rutas y direccionamientos que se requieran durante la
pandemia por COVID-19 que garanticen los derechos en salud para la poblacion
por género, victima, étnica y en situacion de calle.

Brindar apoyo profesional a la sectorial en el desarrollo de estrategias de
comunicacion sobre la enfermedad (COVID-19) dirigidas a la poblacion
relacionada con los componentes del objeto del contrato.



13. Entregar mensualmente uno o mas productos que verifiqguen el cumplimiento de
metas en su area.

14. Apoyar la difusion de informacion de la gestion de la Secretaria Local de Salud en
sus redes sociales.

15. Apoyar las jornadas de campo extramural que de desprendan de las actividades
misionales de la sectorial a nivel urbano y corregimental.

16. Las demas que se deriven de la esencia y naturaleza del contrato de prestacion de
Servicios.

2. FORMA DE PRESTACION DEL SERVICIO.

Brindaré acompafiamiento y asesoria profesional como Ginecéloga en la dimensién de
sexualidad y derechos sexuales reproductivos en la Secretaria Local de salud.

RESPECTO DE LOS REQUISITOS MINIMOS HABILITANTES:
Capacidad:

El proponente debera tener la capacidad legal para contratar con el estado, de
conformidad con las disposiciones legales vigentes y lo dispuesto en el articulo 6 de la ley
80 de 1993; ademas debera manifestar bajo la gravedad de juramento que se encuentra
en capacidad de cumplir el objeto contractual, que tiene disponibilidad para el inicio
inmediato de la ejecucion del contrato y que no se encuentra incurso en causal de
inhabilidad. Ademés de las causales de inhabilidad establecidas en la ley 80 de 1993, se
tendran como tales, las dispuestas en la ley 1474 de 2011 (Estatuto Anticorrupcion).

Tengo la capacidad legal para contratar con el estado, y en el presente documento hago
las declaraciones bajo juramento de rigor.

Idoneidad y Experiencia:
1 Tener titulo Profesional, en Sociologia tarjeta profesional vigente.

2. Demostrar experiencia entre 12 y 24 meses de experiencia profesional
especializada en la ejecucion de las actividades relacionadas con el objeto
contractual.

Soy sociologo, lo que acredito con los diplomas correspondientes, y las constancias y
certificados donde consta mi experiencia de mas de 24 meses en la ejecucion de las
actividades relacionadas con el objeto contractual.

RESPECTO DE LOS DOCUMENTOS REQUERIDOS PARA LA CELEBRACION DEL
CONTRATO.

Se adjuntan a esta propuesta la relacibn de documentos habilitantes para celebrar
contratos con la Alcaldia de Valledupar, exigidos en la invitacion a presentar oferta.

DECLARACIONES:

» Conozco plenamente las condiciones en que se celebrard el contrato y estoy de
acuerdo con los sefialamientos realizados por la administracion municipal en la
invitacion a presentar oferta, respecto a objeto, obligaciones especificas y generales,
plazo de ejecucion, lugar de ejecucion, valor del contrato y forma de pago, y ademas,
acepto todas las exigencias, términos y los requisitos en ella contenidos.

* No me hallo incurso en ninguna causal de inhabilidad, incompatibilidad previstas por la
Constitucion Politica, los articulos 8 y 9 de la Ley 80 de 1993, la Ley 610 de 2000, la
Ley 863 de 2003, el articulo 18 de la Ley 1150 de 2007, y demds normas
concordantes; y tampoco me encuentro incurso en evento alguno de los previstos
como prohibiciones especiales para contratar.



* Ninguna persona diferente a mi tiene interés en esta oferta ni en el contrato que como
consecuencia de ella se llegare a celebrar, y que, por consiguiente, solo me
compromete a mi.

« En caso de que sea aceptada mi propuesta, me comprometo a suscribir el contrato
respectivo, en el lapso sefialado en la invitacion, y a realizar todos los tramites que me
correspondan y sean necesarios para su perfeccionamiento y ejecucion.

La presente propuesta tiene un valor de SIETE MILLONES CUATROCIENTOS VENITE
MIL PESOS ($7.420.000 M/CTE). El plazo de ejecucién es de DOS (2) meses y QUINCE
(15) dias, contados a partir de la expedicion del Registro Presupuestal y la suscripcion del
Acta de Inicio del Contrato, con una asignacion por concepto de honorarios DOS
MILLONES NOVECIENTOS SESENTA Y OCHO MIL PESOS M/CTE ($2.968.000,00
M/CTE), previo certificado de cumplimiento por parte del supervisor del contrato, informe
de supervision, informe de actividades, pago de seguridad social (Salud, Pensién y ARL)
por parte del contratista y la respectiva cuenta de cobro; en todo caso, de acuerdo con la
distribucion y asignacion del PAC efectuados por la Secretaria de Hacienda Municipal.

En caso de que mi propuesta sea aceptada se puede remitir la comunicacion

correspondiente a la siguiente direccion: Carrera 8 No 2b-101 Casa Santa Rosalia,
Valledupar- Cesar.

Atentamente,



Funcién
Plblica

El servicio publico
es de todos

DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO
PERALTA

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION
c.c C.E PAS
LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO

| Esta copia ha sido impresa por el servidor publico y puede contener informacién

FECHA DiA 20

PAIS Colombia

DEPTO

MUNICIPIO

© i !

EDUCACION BASICA Y MEDIA

No. 17959281

SEGUNDA CLASE

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural

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

SEGUNDO APELLIDO ( 0 DE CASADA)
CERCHAR

SEXO

NUMERO 17959281

NACIONALIDAD

CcoL.

DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
Transversal 28 #19-30 Apto 202 8 de Diciembre

PAIS Colombia
MUNICIPIO VALLEDUPAR
TELEFONO 3127154553

ENTIDAD RECEPTORA

NOMBRES
JOEL ENRIQUE

PAIlS
EXTRANJERO Colombia
D.M 45
DEPTO Cesar
EMAIL joepc2023@gmail.com

no validada.

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE lo. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A lio . DE EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA)

EDUCACION BASICA
SECUNDARIA
60. j 70. 180. | 90.

PRIMARIA
lo. { 20. | 30. | 40. | 50.

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

MEDIA
10 1 X

FECHA DE GRADO
MES 11

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA), TL (TECNOLOGICA),

TE (TECNOLOGICA ESPECIAUZADA), UN (UNIVERSITARIA),

ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO O PHD),
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

MODALIDAD ACADEMICA

UN 10

No.SEMESTRES APROBADOS

TITULO OBTENIDO: bachiller académico

ARNO 2003

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

GRADUADO " TERMINACION \
sl NO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS 0 TITULO OBTENIDO MES ANO No. DE TARJETA PROFESIONAL !
X SOCIOLOGIA 09 2016 no entregan
LO HABLA LO LEE LO ESCRIBE
IDIOMA R B MB j R B MB R B MB
Espafiol X X X

Esta copia ha sido impresa por el servidor publico y puede contener informacién no validada.

(@) EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL 0 DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPRESA O ENTIDAD

alcaldia munucipal de valledupar
DEPARTAMENTO

Cesar

TELEFONOS

CARGO O CONTRATO ACTUAL
sociologo prestacién de servido

EMPRESA 0 ENTIDAD

consorcio pavimentos pijiio del Carmen
DEPARTAMENTO

Magdalena

TELEFONOS

3122461436

CARGO O CONTRATO

consorcio pavimentos pijiio del carmen

EMPRESA 0 ENTIDAD

fundacién grand paz

DEPARTAMENTO
Cesar

TELEFONOS
3007880542

CARGO O CONTRATO

https://servidorpublico.sigep.gov.co/servlet/CheckSecurity/JSP/sse_gl/sse_gl_p1l_persona_hv.jsp?persona=0Omy9jWNWI6sPdQCqgnCnrORCIWeCc...

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

PUBLICA
X
MUNICIPIO
VALLEDUPAR
FECHA DE INGRESO
DIiA 10 MES 08 ANO 2020

DEPENDENCIA
secretaria de gobierno
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
PUBLICA

MUNICIPIO
PIJINO DEL CARMEN
FECHA DE INGRESO
DiA 02 MES 09 ANO 2019
DEPENDENCIA
trabajo social
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

PUBLICA

MUNICIPIO
LA PAZ
FECHA DE INGRESO
DiA 11 MES 09 ANO 2017

DEPENDENCIA

PRIVADA

PRIVADA
X

PRIVADA
X

PAIlS
Colombia
CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
secretaragobierno@ gmail.com
FECHA DE RETIRO
DIA 31 MES 08 ANO 2020
DIRECCION

carreara 5 # 15 - 69 centro hostorico del cesar

PAIlS

Colombia
CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
consorciopijmol2@ outlook.com

FECHA DE RETIRO

DIA 30 MES 11 ANO 2019
DIRECCION
carrera 64b# 85 - 150 Oficina 802 barranquilla

PAIlS
Colombia
CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
grandpaz20@ outlook.com
FECHA DE RETIRO
DIA 07 MES 06 ANO 2019

DIRECCION

12


mailto:joepc2023@gmail.com
mailto:secretaragobierno@gmail.com
mailto:consorciopijmol2@outlook.com
mailto:grandpaz20@outlook.com
https://servidorpublico.s%c3%adgep.gov.co/servlet/CheckSecurity/JSP/sse_g1/sse_g1_p1_persona_hv.jsp?persona=Omy9jWNWI6sPdQCqnCnrORCIWc

FORMULARIO UNICO
Bl servicio pablico  Funcién ;ARAGON JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS
es de todos Publica Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
— PERSONA NATURAL
(LEY 190 DE 1995)

1. DECLARACION JURAMENTADA
1.1. DE BIENES Y RENTAS

|YO, joel enrique peralta cerchar
CC7m3  UUMICILIU---rmNCITAL

IDENTIFICADO CON: C.C. X C.E. o

Tl N 17'959'281 FN- VALLEDUPAR CESAR
Pais COLOMBIA Departamento CESAR Municipio  VALLEDUPAR
1Direccion TRANSVERSAL 28 #19 - 30 BARRIO 8 DE DICIEMBRE Teléfonos 3008408894

Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A:

NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD PARENTESCO
JOEL ENRIQUE PERALTA DAZA 17.950.584 PADRE
MILLIN ASTRID CERCHIARO DIAZ 26.994.701 MADRE

DECLARO, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 30, DE LA CONSTITUCION POLITICA DE COLOMBIAY EN LOS
ARTICULOS 13Y 14 DE LA LEY 190 DE 1995, PARA TOMAR POSESION PARA RETIRARME PARA ACTUALIZACION
PARA MODIFICAR LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE FF.HA D,cl'co 1 rM=mMO r w o
EN FORMA PERSONAL O POR INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE RELACIONO A CONTINUACION:

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

CONCEPTO VALOR

SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES 5.880.000
CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS 1.700.000
GASTOS DE REPRESENTACION 920.000
ARRIENDOS -
HONORARIOS -
OTROS INGRESOS Y RENTAS -

TOTAL $ 8.500.000

b) Las cuentas corrientes y de ahorro que poseo en Colombia y en el exterior son:

TIPO DE NUMERO DE SEDE DE LA SALDO DE LA
ENTIDAD FINANCIERA CUENTA LA CUENTA CUENTA CUENTA
BANCOLOMBIA AHORRO 74800031633 MOMPOX $ 1
c) Mis bienes patrimoniales son los siguientes:
TIPO DE BIEN IDENTIFICACION DEL BIEN VALOR
AUTOMOVIL TOYOTA COROLLA MODELO 2008 $ 20.000.000

EMPLEADOR O CONTRATANTE



1.1 DE BIENES Y RENTAS (CONTINUACION)
d) Las acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son: NINGUNA
ENTIDAD O PERSONA CONCEPTO VALOR
MILLIN ASTRID CERCHIARO DIAZ MANNTENOCN  § 300.000

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

a) En la actualidad participo como miembro de las siguientes juntas y consejos directivos: NO

2. ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

Las actividades econ6micas oe caracter privaoo, adicionales a las oeciaraoas anienormente, que ne venido
desarrollando de
forma acasional o permanente son las siguientes:

DETALLE DE LAS ACTIVIDADES FORMA DE PARTICIPACION

DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA FUNCION PUBLICA
LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000-917770



JOEL ENRIQUE PERALTA CERCHAR
SOCIOLOGO

REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

NUMERO 17959281
PERALTA CERCHAR

APELLIDOS
JOEL ENRIQUE

NOMBRES
FecHA DE NaciMIENTO 20-ENE-1985
FONSECA
(LA GUAJIRA)
LUGAR DE NACIMIENTO
ESTATURA G.S. RH SEXO
24-ENE-2003 FONSECA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION

INDICE DEHECHO R 08 A ARG ToPnEs

A-1200100-00453156-M-0017959281-20130728 0034180070A1 39845644



Fomulario del Regjstro Unico Tributario
Hojarindipdl

>D IAN

" Concepto IO] 2 Actualizacién

Espacio reservado para la CIAN

5. Numero de Identificacion Tributara (NtT):

17959281 !/

6 DV i 12. Direccion seccional

24. Tipo de contribuyente; 125. Tpo de documento;

Persona natural o sucesién iliquida 2 f{jCédula de Ciudadania
Lugaf de expedicion

COLOMBIA

29. Departamento:

J O 9 La Guajira

)32. Segundo apel jdo
CERCHAR

31 Primergélido
PERALTA

35. Razér socal:

36. Nombre comarcal:

38. Pais;
COLOMBIA

___139. Departamento.
116 [9]cesar
41. Direce 6n principa
TV28 19 30
42. Correo eectronico.

joepc2023 @gmail.com

BRR OCHO DE DICIEMBRE
43. Cédigo postal

X

JjLL.Lii'li

rim .JiS Lipgq

VWi Mij» GMES 505y CixB>W.-+-MVb

4. Namero de formulario

14682673032

415)7707212489984(80201 00000 468267303 2

!14. Buzon efectronco

iimpuestos y Aduanas de Valledupar

IDENTIFICACION
126. Numero de idertf cacior:
RI7TOIS{9,zI8;il [ m] |
130. C*“.dad/?.t'in cipo
i Fonseca L U |9
34. Otros nombres

ENRIQUE

j27. Fecha expedicion;

13 20030 112 4

33. Primer nombre

JOEL

40. Ciudad/Municip.'o:
2 0 Valiedupar

45. Teléfono 2.

| >|°10840i8g3>

clasificaciéon

[3M[2 7:1 54 515 3

Actividad eccnémica Ocupacién . Ir
)
Actividad principal Actividad secunoana Otras actividades
| 46. Codigo: | \ 47. Fecha inteo actividad: 48. Codgo- jj 49. FechaiciciaUdad: 50. Cédigo; f 1 | 2 51. Codigo
2014TTTa jw/lL
/2 2 Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 > L U U 8 o 10 13 14 5 16 18 19 20 22 23 24 25 26
5 di \ER
53. Codigo. 4 |97|v_ i, I\éi. mil _L¢ X v-v ___ -+ 1 _ 0\ v 0\ 1 L —-1_ 11 i Lt i
49 - No responsable de IVA
Obligados aduaneros Exportadores
i
2 3 4 5 6 7 10
g8 1 9
55 Forma 56 T po Servicio 1 2 3
54. Codigo: i 1 1 11 11 11 11 [ 101 [T [ 57 Modo u u
11 12 13 15 i i i 10 20 D .
O s« LU iTI LU

u.LLJLL.J-L 3L J o =L L -L L

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

59. Anexos: Sl [J NO [x *

60 No. de Fotos:

6l Fecha 12 0 2 0 0 2 0 7

I B

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcién, actualizacion, suspensién < Sin perjuicio de las verificaciones que a DIAN realice
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), deberé ser exacta y veraz, en caso de constatar j pirma auiOnzada
inexactitud en alguno ds los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos *

sancionaiorios o de suspension, segin el caso.
Paragrafo del articu 0 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016
Firma del soi citante:

S34.Nombre PERALTA CERCHAR JOEL ENRIQUE

985 Cargo CONTRIBUYENTE

Fecha generacion documento PDF: 07-02-2020 03 58:09PM

Scanned by CamScanner



Com fae uédjira

Familias Felic*&i**

CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE LA GUAIJIRA
DIRECCION DE ASEGURAMIENTO
CERTIFICA:
Que el(la) sefior(a): JOEL ENRIQUE PERALTA CERCHAR

Identificacion: CC 17959281

Clase de Afiiado: CABEZA DE FAMILIA
Municipio: BARRANCAS
NiveldelSisben: 1
IPS Asignada ESE HOSPITAL NUESTRA SENORA DEL PILAR

IPS Farmacia CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE LA GUAJIRA SEDE
BARRANCAS

IPSPYP ESE HOSPITAL NUESTRA SENORA DEL PILAR
IPS Odontologia ESE HOSPITAL NUESTRA SENORA DEL PILAR

IPS Vacunacién ESE HOSPITAL NUESTRA SENORA DEL PILAR

Fecha de Retiro:
Estado: ACTIVO

Fecha de Afiliaciébn: 14/09/2020
Regimen; CONTRIBUTIVO

BENEFICIARIOS

Tipo Documento NuUmero Documento  Nombre del Beneficiario
cc 17959281 JOEL ENRIQUE PERALTA CERCHAR

Observaciones:

Dada eljueves, 01 de octubre de 2020.

Cordialmente

JESSICA VILLALOBOS
COORDINADOR DEAFILIACION YREGISTRO

Certificaciéon valida unicamente para Serv icios de Salud
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(TColfondos

CdCICDHABITAT

COLFONDOS S.A. PENSIONES Y CESANTIAS

CERTIFICA QUE:

El(la) Sefor(a) JOEL ENRIQUE PERALTA CERCHAR identificado(a) con C.C No. 17.959.281. se
encuentra afiliado(a) al Fondo Pensiones Obligatorias NIT 800.227.940-6.

Se expide la presente certificacion a solicitud del afiiiado(a) el dia 30 de julio del 2020.

El presente certificado es emitido como un archivo PDF y contiene una firma digitalizada valida para
todos sus efectos de conformidad con lo dispuesto en la Ley 527 de 1999.

Cualquier inquietud adicional no dude en escribirnos a través de nuestro portal transaccional
www.colfondos.com.co opcién contactanos, o comuniquese con nuestro Contact Center a través de
las siguientes lineas Bogota 7484888, Barranquilla 386 9888, Bucaramanga 698 5888, Cali 489
9888, Cartagena 694 9888, Medellin 604 2888 y en el resto del pais 604 2888.

Carolina Galvis Castellanos
Directora de Cuentas y Recaudo
Colfondos S.A Pensiones y Cesantias


http://www.colfondos.com.co

CERTIFICADO ORDINARIO
No. 150225106
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Tipo Documento ... g¢c
iNo Identificacion 17959281
179592R1200914073829

Codiqo de Verificacion

1111 1 ert IFacion t L en todo el Terrnicio Nawvai» lieinp'eyeuandoel tipo y minieio e T'«l['T**,Uv VI

respectivo documento de nirnH '.’i -ml eocincaba conlili «iltiiiljIM iiV»l

De centornotUd con el Decreto '150 de 1995y la Rcsotacida 120 del 5deoctut*e de 2004.1* firmo «neeéri

pijvnudj licite plei J valide/ pura lodo» m tfwun lépale-

r~\ Osz>

g SORAYA VARGASPUUOO
. tam m *omm

Vtputyfievm: WEB

Conti ftwtist de Venfiejcida monte ##tUMr tujMmtKidod dri Cenifieodo

Cuneta MMNo. 44.J5 PO» | «N»»» 111071 PfiX fi*W 00 - Bu**a ».C
Cctoafci(ciaoiraSKttantmrwc, «ooota,ot " ~

[ e |
Idcl



e v-r* MAHWo* '¢5> x5

waaoai «*Ct» KorB* - Cafan™»

dee F000M *

POLICIA NACIONAI
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedente* Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que Siendo las 07:37:41 horas dol 14/00«'2020. ciudadano identificado CON:
Cédula de Ciudadania N® 17959281
Apellidos y Nombres: PERALTA CERCHAR JOEL ENRIQUE

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en o) articulo 248 do la Constitucién Politica de Colombia

Er cumplimiento de la Santonua SU-458 del 21 de junio de 2012. proferida por la Honorable Corte
Constitucional, la leyenda *NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDAD! S
JUDICIALES" aplica pato todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes la
autoncad judicial competente haya decretado la exlincidon de la condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacion y nombres, correspondan con
ej documento de identidad registrado y soto épica para et territorio colombiano de acuerdo a lo
estableado en el ordenamiento constitucional

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acerquese a las
Ldfi la Policia Nacional roas cercanas.
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COLEGIO PRINCIPE SAN CARLOS

Bucaramanga, Santander

ICFES No. 5S145 PANE No. 368001004651 Acta No. 3, del 29 de noviembre de 2003

, ACTA INDIVIDUAL DE GRADUACION

En la ciudad de Bucaramanga, a los 29 dias del mes de noviembre del afio 2003, se reunieron con el fin de
formalizar la graduacién de ios afumnos del Gltimo grado, las suscritas Rectora Yy Secretaria en la rectoria del
Colegio Principe San Carlos, Instituciéon aprobada en el nivel de Educaciéon Media Académica, por JaSecretaria de
Educacién Departamental, para otorgar el titulo de:

BACHILLER ACADEMICO

a

Joel Enrique Peralta Cerchar

Identificado con C.C. No. 17.959.281 de Fonseca

quien cumplié con los requisitos académicos y las exigencias establecidas en los reglamentos y normas legales
vigentes. Le fue otorgado el diploma que lo acredita como tal.

Esta Institucion esta aprobada en el nivel de Educacion Media Académica y autorizada por la la Secretaria de
Educacién Departamental, para otorgar el titulo de Bachiller en la Modalidad Académica, segin Resolucién No.
00222 del 18 de enero de 2001 y de conformidad con lo dispuesto en el Decreto Nacional 3011 de! 19 de

diciembre dé 1997. y

Es fiel copia del Acta General No. 3 de fecha 29 de noviembre de 2003, que consta de cincuenta y cuatro (54)
alumnos que comienza con el nombre de Leidy Diana Aguillén Tami y se cierra con el nombre de Gustavo Adolfo

Vergara Hermida.

Firmada y Sellada por. Ligia Reyes Ardila (Rectora) y Diana Cristina Flerrera Reyes (Secretaria)

En Bucaramanga, a los 29 dias del mes de noviembre del afio 2003.

NOTA: No requiere registro, segiin Decreto No. 921

del 6 de mayo de 1994. expedido por el M.E.N.
IVrmTOr



REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL
Y EN SU NOMBRE

LA UNIVERSIDAD POPULAR DEL CESAR

CONI ICPE I11U! O DE

SOCIOLOGO

A

JOEL ENRIQUE PERALTA CERCHAR
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MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL
UNIVERSIDAD POPULAR DEL CESAR

CREADA POR LA |IEY JADEL 19 DE NOVIEMBRE DE 1976

El suscrito Secretario General 06 W Universidad Popular del Cesar,
compulsa a continuacién copia del acta oe grado Na329 correspondiente al
TREINTA (30) OF SEPTIEMBRE DE DOS MIL DIECISEIS (2016)

Acta de Grado

En Vatledupar Departamento de esar - treinta (30) de septiembre oe dos mil
dieciséis (2016) se <906 i «.ah'., ei Acto de (Vado presidido por el Rector de la
Universidad. Doctor Carlos Ema.amo Orate Gome./, t<» el cual ja Universidad
Popular del Cesar auton/a pSa : afeen» segin codigo SNIES N°9480 del
Ministerio de Educaciéi Na. »» .u cnfern e Titulo ;0 SOCIOLOGO

A

PERALTA CERCHAR
JOEL ENRIQUE

Identificadoia) con la cédula de judadania NM7959281 expedida en fonseca,
quien cumplié con ios equisjios académicos que los reglamentos y normas
legales exigen para tai fir. y se e otorgo el diploma NM7738 registrado en el Folio
43 del Libro No 10

El Rectoi Edo Carlos Emiliano Onate Gémez
El Decano de la Facusad Fdo jijan bautista ochoa maestre
El Seaetano General Fdo IVAN JESUS MORON CUELLO

Es fiel copia tomada del Acta Colectiva, en *o pertinente

Se expide la presente constancia en la ciudad de Valledupar el treinta (30) de
SEPTIEMBRE OE DOS MC DIECISEIS (2016)

IVAN JESUS MORON CUELLO
Secretario General



ALCALDIA MUNICIPAL DE LA PAZ
Nil 800 096 605-1

alcaldia oi:
Ce>»go 113 Ver««Sn | F«ch» 01-201)
*moio* 1

Motivos para creer CERTIHCACION

LA JEFE DE OFICINA DE RECURSOS HUMANOS DE LA ALCALDIA
MUNICIPAL DE LA PAZ-CESAR

CERTIFICA:

Que el Sefor JOEL ENRIQUE PERALTA CERCHAR identificado con cédula cie
ciudadania N° 17.959.281 expedida en Fonseca Guajira realizo sus prado is
estudiantiles curriculares como estudiante del programa de Sociologia de ;a
Universidad Popular del Cesar i : en la Casa dej Abuelo del Municipio de i,a
Paz. adscrito a la Oficina de Desarrollo Social, en ei periodo comprendido entre
Abril Primero (01) de 2016 hasta el Ocho (08) de Jumo de 2016 Demostrando
durante este tiempo responsabilidad y compromiso fiente a las labores asignad is

Para mayor constancia se firma G rosente en La Paz-Cesar a jos Veintiocho j2?)
dias del mes de Jumo del ario 7~ - -

NOELLE TATABRA MENDOZA RAMIREZ
Je' Recursos Humanos

para creer

Palido Municipal Cra 7 No. 8A OT la Cai Cesar Colombia / Telda*: {WS| S77JJ40 - SIHtet.?
lanairoblw cenr.finve / Emsil »i<aldi»#iapain>bIM cesar m



ib>* fudha FUNDACION AMIGOS POR LA INFANCIA
NIT: 825001140-0

Riohacha, agosto 2017

LA SUSCRITA COORDINADORA ADMINISTRATIVA'Y FINANCIERA
CERTIFICA QUE

En virtud a que JOEL ENRIQUE PERALTA CERCHAR, identificado con cédula
de ciudadania No. 17.959.281 de Fonseca-Guajira, presto sus servicios a la
FUNDACION AMIGOS POR LA INFANCIA desde el 02 de febrero del 2017
hasta el 24 de Julio del afio dos mil diecisiete (2017), bajo un contrato de
prestacion de servicios, desempefiando el cargo de GESTOR SOCIAL, en LA
MODALIDAD INSTITUCIONAL MEDIO FAMILIAR.

Se expide esta constancia a solicitud del interesado a los diez (10) dias del mes
de agosto del afio dos mil diecisiete (2017).

Atentamente,

CARMEN YAGIRA SUAREZ ORCASITA
Coordinadora Administrativa

N onsunfu uno w jor

CALLE 4 No. 5- 49 Riohacha Tel: 3174326669 correo: sypece_29@hotmail.com


mailto:sypece_29@hotmaiI.com

LA SUSCRITA SUB-DIRECTORA DE ESTA FUNDACION

CERTIFICA

Que el Sr. JOEL ENRIQUE PERALTA CERCHAR, identificada con Cédula de
Ciudadania No. 17.959.281 Expedida en la Ciudad de Fonseca (guajira), participa
en el proyecto “SEMILLEROS DE PAZ Y SANA CONVIVENCIA” en el Municipio
de La Paz-Cesar, desempefiando el cargo de COORDINADOR SOCIAL en
nuestros diferentes semilleros cumpliendo a caballdad con todas sus funciones, en
los periodos comprendidos del 11/09/2017 al 07/06/2019.

Se expide la presente certificacion a solicitud del interesado a los veinte (07) dias
del mes de enero de 2020.

Cordialmente;

RIS
Sub-Directora
Fundacién Grandpaz

FUNDACION GRANDPAZ
NIT.901059509-1
CLL405-95 BARRIO 19 DE MARZO LA PAZ, CESAR
CEL 3007880542-3014834646



CONSORCIO PAVIMENTOS PiJINO DEL CARMEN

NIT: 901.183.877

CERTIFICA

Que el seftor(a) JOEL ENRIQUE PERALTA CERCHAR identificado con cédula de
ciudadania No. 17.959.281, laboré en esta empresa desde el 02 de Septiembre de
2019 hasta el 30 de Noviembre de 2019, en el contrato interadministrativo 612-
2017, bajo la modalidad de contrato por prestaciéon de servicios, ocupando el
cargo de RESIDENTE SOCIAL realizando las siguientes funciones:

Atencion a ja comunidad

Recepcion, tramite y solucion de quejas y redamos de la comunidad
Capacitaciones

Informes

Se expide el presente certificado a solicitud de la parte interesada a los 6 dias del
mes de Febrero del afio 2020

Coordinador PGIQ
3012461436

Carrera 64B No. 85 - 150; Oficina 802; Barranquilla - Atlantico



ALCALDIA DE VALLEDUPAR

SECRETARIA DE GOBIERNO MUNICIPAL

EL SECRETARIO DE GOBIERNO DE LA ALCALDIA DE VALLEDUPAR
CERTIFICA

Que el sefior (a) JOEL ENRIQUE PERALTA CERCHAR mayor de edad,

identificado personalmente con la cédula de ciudadania N' 17 959 281. expedida

en Fonseca la guajira, medianle Decreto N: 000434 de! 22 de julio de 2020, fue
autorizado para realizar las vacaciones de la funcronaria LETICIA RAMIREZ
RAMIREZ, en el cargo de trabajador social quien se desempefia como profesional
universitario codigo 219 grado 02, adscrita a la Secretaria de Gobierno Municipal,
duracién veinte dias (20), a partir del 10 al 31 de agosto de 2020, cumpliendo a

satisfaccion con sus actividades

Se firma en Valiedupar el 0L del mes de septiembre de 2020, a solicitud del

interesado

i JSy
LUIS ENRIQUE GALVIS NUNEZ
Secretario de GOb+emo Municipal



CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL DE PREINGRE

Ingreso No 49
Group Fecha Atencion: 2020-07-24 08:¢3:(
Fecha Concepto: 2020-07-24 10:47:i

INFORMACION GENERAL

Nombre: JOEL ENRIQUE PERALTA CERCHAR Documento:  CC 17959281

F. Nacimiento: 1985-01-20 C. Nacimiento: GUAJIRA - FONSECA

Edad: 35 Género: M

Estado Civik SOLTERO(A) No. Hijos: 1

Direccién: TRANV 18 # 19D APTO 202 Ciudad: CESAR-VALLEDUPAR

Telefono: 3127154553 Ocupacion: PROFESIONAL UNIVERSITARIO
Escolaridad: SOCIOLOGIA (COMPLETA) EPS: CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE LA
Contacto: YOAO CARLOS PERALTA (HERMANO ) Telefono: 3008323556

Empresa: PARTICULAR

Emp. Misién: PARTICULAR

INMUNIZACIONES Relacién de biolégicos aplicados
No presenta carnet de vacunacioén para revisién.

EXAMENES REALIZADOS

Nombre del Examen Concepto Recomendaciones
PRUEBA PSICOTECNICA: Dentro de pardmetros normales

Encuesta COVID19: Sin sintomas respiratorios - Sin morbilidad

EVALUACION MEDICA OCUPACIONAL Limites normales

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL
CUMPLE CON EL PERFIL DEL CARGO

CONCEPTOS ESPECIFICOS
Enfasis Concepto
OSTEOMUSCULAR ' VALORACION OSTEOMUSCULAR NORMAL

Morbilidad Preexistente SARS-Cov2 (COVID-19) Sin morbilidad preexistentes identificadas como factores de riesgo para COVID - 19

La presente evaluacion médica se hace con el fin de evaluar el estado de salud del trabajador posterior al periodo de aislamiento obligatorio, En el momento no presenta niigur
enfermedad o antecedente importante que lo haga susceptible ante el contagio con COVID -19

Respiratorio SARS-Cov2 (COVID-19) Sin Sintomas Respiratorios Asociados a SARS-Cov2 (COVID-19)

La presente evaluacién médica se hace con el fin de evaluar el estado de salud del trabajador posterior al periodo de aislamiento obligatorio. En el momento no presenta niigur
signo o sintoma relacionado con COVID - 19

RECOMENDACIONES GENERALES

Autociudado; Cambio frecuente de posturas; Comportamiento seguro; Cumplir los lineamientos de seguridad y salud en el trabajo; Dieta balanceada; Ejercicio Regular; Evite
tocarse la boca, ojos y nariz; antes de lavarse las manos; Habitos de estilo de vida sana; Higiene Postural; Lave y desinfecte frecuentemente objetos y superficies de trapajo
Lavese las manos frecuentemente con agua y jab6én durante al menos 20 segundos; Mantener el distanciamiento con otras personas; No ingerir licor; Pausas activas; Si

presenta algin sintoma respiratorio, informe a su jefe de inmediato; Tomar abundante liquido; Tose y estornuda en el hueco del codo, o en un pafiuelo desechable y dei cart
Uso de EPP; Uso permanente de tapabocas

---j ESP. SALUO

Un'vsrsteti: tixv ~ Baranquea
I, M. -Lie. o*I-i3
Firma del Profesional Firma del Paciente

Nombre: DIEGO ARMANDO BRITO WILCHES
Cargo: MEDICO ESPECIALISTA EN SALUD OCUPACIONAL
Licencias.. 04143 Registro Medico: 201072-06

CONSIDERACIONES LEGALES RELATIVAS A LOS EXAMENES DE INGRESO: Las Resoluciones 2346 del 11 de julio de 2007 y 1918 de Junio 5 de 2009 del Ministerio di
Proteccion Social (actualmente Ministerios de Trabajo y de Salud y Proteccién Social) reglamentan la practica y contenido de las evaluaciones médicas ocupacionales de
ingreso, con el objeto de determinar la existencia de restricciones para el trabajo a desempefiar, acorde con los requerimientos definidos por el empleador en el perfil del car
También establece que la Empresa solo puede conocer el CERTIFICADO MéDICO DE INGRESO del aspirante. Los documentos completos de la Historia Clinica Ocupador
estdn sometidos a reserva profesional y quedan bajo nuestra guarda y custodia, segun lo establecido en la Resolucién 1918 de Junio 5 de 2009 y el trabajador puede olitenr
una copia de ellos cuando lo requiera, entendiendo que hacen parte integral de su historial médico

Fecha de Impresion: 2020-09-14 07:23 AM

Pagina 1de 1
Impreso por: JINEL KATERINE GARCIA GARCIA



Referencia
Bancaria

Martes 01de octubre de 20! A

A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S A se permite informar que JOB ENRIQUE PERALTA CERCHAR ..deui te
a 13 fecha de expedicion de esta certificacion rene co- e Bar..*, les siguientes proc r.tos
Nombre Producto No Producto Eecna Apertura Estado
CUENTA DE AHORROS 74800031633 2Q1»1Q/01 ACTIVA

*Importante  Esta constancia solo hace referencia a ios f roductos mencionados anteriormente

*S» 6ttima venl*fjw la weraooao 6# esia mtormacion, ftwdaocirrasifta nte con faSucursal Tatef6flica Bancatométa «n los «guiantes manaros
local (574)5108000 Bogo** iocas i5? 1;.1430000 -local {57 5)381 M I8 Ca» focal ($7-2)564 0505 «astodelpais
. *

0180009 12345 Sucursales T«tefo«*cas «n =< fsp-"4 <dtm- e-avs . 1

Claudia Posada Alvarez
Gerente Bancoiombia SA

[? Aihinm poni&tefo &/a A"

.«sKtotictiirirmia»»,»



