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LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
DE LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA O.C.

CERTIFICA QUE

El(La) sefior(a) JOAN AVISAY CAMPOS identificado(a) con CC numero 7793763 esta afiliado(a) a nuestra
Administradora de Riesgos Laborales con la siguiente informacion:

Empresa: SERVICIOS HYG SAS

N° Identificacion: 900625540

Centro de trabajo:  Riesgo IV 4492104 Tarifa 4.350% Sueldo basico: $ 1.423.500
Inicio de cobertura: 06/05/2025 Fecha de retiro:

Tipo de cotizante:  Dependiente Estado: Activo

La anterior certificacion se expide a través de nuestro sitio web https://www.laequidadarl.coop el dia:

martes, 6 de mayo de 2025 a las 09:21 AM
La informacion de la presente certificacion debe ser confirmada telefonicamente en nuestra linea de atencién en
Bogota al numero 5922929 Ext. 1232 6 317 4022427, citando el consecutivo 00015770220002221769.

Cordialmente,

LA EQUIDAD SEGUROS 0.C. — Riesgos Laborales

Uno asegurodora cooperativa con sentioo social
EQUIDAD SEGUROS DE VIDA Organisme Cooperativo - NIT 830008486-
Carrera 9A N° 99-07 Piso 12
PBX: 592 2929 | 400 3131 - FAX 520 0738

www loequidod:eguros. coop



¥ epssanitas

Bogota 05.05.2025

Sefores,
SERVICIOS HYG SAS - NI 900625540
Ciudad

Asunto : CERTIFICADO DE RADICACION

Respetados Sefores :

Por medio del presente nos permitimos CERTIFICAR el recibido de 3 usuarios enviados
para tramite de novedad web radicadas el 2025-05-05 con numero de radicado 6687888:

Cordialmente,

Gestion %ﬂfiliacién - Operaciones - EPS Sanitas



NUMERO DE RADICADO : 6687888

% epssanitas

st Compo

VICIOS

Villavicencio, 05 de mayo de 2025

Sefiores
EPS Sanitas
Ciudad

Referencia: Solicitud Radiacion Novedades Masivas

Respetados,
Por medio de la presente solicitamos realizar tramite de novedad a cargo del empleador identificado con
Nit 900.625.540-3 — Servicios H&G SAS, para la persona que se reladona a continuacion.

Fecha
Fecha Retiro
n | Tipo Doc No. Doc Mombra me Ingreso sl Direccion Munkciplo | # Celuk
| oo
! MILCIADES VEREDA
caRo BLCASTILLO -
CEDULA | 82.394.357 | GONZALEZ | 1423500 | ooncome | wa | asmof oy 350357938 | JULIGALP2Z6@GMAIL.COM
g JOAN AVISAY PARAISO CASTILD
g ; : | = - TEMPONOMINABGMAIL.C
CEDULA | 7.793.763 CAMPOS | S1A23500 | 050572025 | WA VEREODA, i 310352199 oo
3 HECTOR
VEREDA
T HECTORMEDINA
CEDULA | 79.575.309 MEDINA $1.423.500 | osjosz02s | A SANTA ﬂ-m*"r'fo 3112654705 18097106
BOBADILLA ROSA BAJA MAIL.COM

** | 3 fecha de retiro aplica solamente para los casos en los cuales adn el usuario se encuentra activo en el sistema bajo el
mismo empleador**

Cordialmente,

0 3143438869 B4 senvidios mepsas@pmail com @mnmmfmm-m
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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:

JOAN AVISAY CAMPOS, identificado(a) con cédula de ciudadania 7.793.763, se encuentra afiliado(a) al
Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 6 de Mayo del 2025.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Y
- s

Tenga en cuenta:

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

Grupo

iemiojaire | nsicnes y Cesantias 5.A. - Nit. 800.144.331-2 £ Firal de NN L
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NOMBRE DEL EMPLEADOR: UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025-B2
NIT: 901942213-2
DIRECCION EMPLEADOR: Centro Comercial Primavera Urbana Oficina 642
CORREQ ELECTRONICO: escolartrans2@gmail.com
TELEFONO: 3209093914 - 3143638869
NOMBRE DEL TRABAJADOR: ANDREA ONOVA BALLESTEROS
! CEDULA DE CIUDADANIA: 1121902846 de VILLAVICENCIO
_DIRECCION TRABAJADOR: CALLE 11 No. 6 - 38 BRR EL CENTRO
CORREO ELECTRONICO: LUCIANA_PENAGOS29@HOTMAIL.COM
TELEFONO: 3202526222

LUGAR DESEMPENO DE LABORES:

Los municipios de EL CASTILLO, EL DORADO, CUBARRAL,
SAN JUAN DE ARAMA Y SAN MARTIN, (Segun se requiera el servicig

SALARIO: ) SETECIENTOS ONCE MIL SETECIENTOS CINCUENTA ($ 711.750)
CARGO: _ Acompafiante de ruta y/o Monitora de ruta escolar B
TIPO O MODALIDAD DE CONTRATO OBRA O LABOR

PERIODO DE PAGO: Mensual

FECHA INICIO DE LABORES: 06 DE MAYO DE 2025

FECHA DE FINALIZACION DE LABORES:

Obra o labor, Segun contrato No 1098/2025 Secretaria de
‘Educacion del Departamento del Meta.

Los suscritos anteriormente descritos, han decidido celebrar el presente contrato individual de trabajo a Obra o Labor de
conformidad al Art. 45 del C.S.T., quien desempenara en el cargo de Acompafiante de ruta y/o Monitora de ruta escolar,

el cual se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA - OBJETO DEL CONTRATO: El Empleador contrata los servicios personales del trabajador para
desempefiarse como ACOMPANANTE DE RUTA Y/O MONITORA DE RUTA ESCOLAR en los diferentes recorridos
contemplados en las rutas de TransporteEscolar terrestre y/o fluvial, para suplir las necesidades de la prestacion del
servicio, donde se desempefiara sus labores de acuerdo con las necesidades de la Empresa contratante. PARAGRAFO
PRIMERO: EL TRABAJADOR certifica que se encuentra apto para la ejecucion idonea y eficaz del objeto del contrato.
PARAGRAFO SEGUNDO: EL objeto del contrato va atado al contrato de licitacion publica nimero 1098 de 2025
celebrado con la Secretaria de Educacion del Departamento del Meta, mediante el cual, si este se termina, la misma
suerte tiene este contrato, para lo cual se notificara de la culminacion del mismo al empleado, esta notificacion puede
ser personal o por medios digitales. PARAGRAFO TERCERO: Las partes acuerdan y asi lo deja claramente establecido
en el presente contrato que, no mediara notificacion alguna (preavisos), para la aplicacion de suspensiones cuando
surjan ceses de actividades como: a). Semana santa, b). Vacaciones de mitad de afio, ¢). Semana de receso de octubre
de acuerdo al calendario académico vigente, d). Paros, ceses de actividades del magisterio y/o docentes, huelgas,
alteracion del orden publico, e). Suspension de clases por emergencia sanitarias (pandemias y demas), por incapacidad
o deceso del docente, o falta de designacién de docente, f). Por caso fortuito o fuerza mayor (eventualidades del medio
ambiente y de la naturaleza) entre otros, o cualquier otra situacion en que se impida o se obstaculice el desarrollo del
objeto principal del presente Contrato. PARAGRAFO CUARTO: Dado el cargo y las funciones asignadas a EL
TRABAJADOR, éste se considera de direccion, confianza y/o manejo, razon por la cual no esta sometido a la jornada

maxima Legal.

SEGUNDA -DURACION: El término de duracion del presente contrato es el sefialado en la parte superior del presente
contrato, que es a Obra o Labor, tal como losefiala el Art.45 del Codigo Sustantivo del Trabajo, haciendo relevancia en
que, la naturaleza del presente contrato no permite renovacion ni prorroga. La duracion de este contrato sera al tiempo

Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 — oficina 642
3209093914 - 3143638869 escolartrans2@gmail.com
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que la GOBERNACION DEL META (Secretaria de Educacion), requiera el servicio de Transporte Especial en
Modalidad Escolar. Quedando entendido entre las partes que el presente contrato se podra terminar en cualquier
momento si se suspende o si se termina el contrato principal entre UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR
META 2025-B2. OBJETO: SERVICIO DE TRANSPORTE ESCOLAR PARA ESTUDIANTES MATRICULADOS
EN ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS OFICIALES DE 27 MUNICIPIOS NO CERTIFICADOS COMO
ESTRATEGIA PARA INCREMENTAR LOS NIVELES DE PERMANENCIA ESCOLAREN EL DEPARTAMENTO
DEL META.

PARAGRAFO PRIMERO- DEL PERIODO DE PRUEBA: El periodo de prueba sera QUINCE dias (15), contados a partir
del momento de inicio del contrato tal como lo sefiala el Art. 76 del Codigo Sustantivo del Trabajo., durante este periodo,
tanto EL EMPLEADOR como ELTRABAJADOR podran de manera unilateral terminar el contrato en cualquier tiempo,
sin que se cause indemnizacion alguna, de conformidad con el Art. 80 del Codigo Sustantivodel Trabajo., modificado por
el Art. 3° del decreto 617/54. PARAGRAFO SEGUNDO: En caso de incapacidad temporal por enfermedad, licencia por
luto, calamidad familiar, entreotros, se congelara el computo del periodo de prueba, el cual reiniciara vencido el plazo de
la misma, esto con el fin de que LA EMPRESA compruebe las aptitudes y pueda verificarsi EL TRABAJADOR cumple
con las expectativas del perfil del cargo.

TERCERA - LUGAR DE TRABAJO: En la(s) Instituciones Educativa(s) de los Municipios que se encuentran relcionados
en el encabezado del presente contrato, EL TRABAJADOR acepta desde ahora expresamente todas las modificaciones
de sus condiciones laboralesdeterminadas por EL EMPLEADOR en ejercicio de su poder subordinante, de sus
condiciones laborales, tales como la jornada de trabajo, el lugar de prestacion del servicio,el cargo u oficio y/o funciones
y la forma de remuneracion, siempre que tales modificaciones no afecten su honor dignidad o sus derechos minimos, ni
impliquen desmejorar sustanciales o graves perjuicios para él. de conformidad con lo indicado por elArt. 23 Cddigo
Sustantivo de Trabajo, modificado por el Art. 1 de la ley 50/90. Los gastosque se originen con los traslados de lugar de
prestacion del servicio seran cubiertos por elEMPLEADOR, de conformidad con el numeral 8 del Art. 57 del C.S.T.
CUARTA - OBLIGACIONES DEL TRABAJADOR: el empleador contrata los servicios personales del trabajador y este
se obliga a:

1. Poner al servicio del empleador su capacidad normal de trabajo, en el desempefio de las funciones propias del oficio
mencionado y de las labores anexas y complementarias del mismo, de conformidad con las ordenes o instrucciones que
le imparta el empleador o sus representantes.

2. Mantener absoluta reserva y confidencialidad los datos, formatos, procedimientos, procesos e informacion general del
empleador, y demas inherentes a su cargo y a sus labores diarias.

3. No presentarse en estado de embriaguez, ni ingerir bebidas alcohdlicas ni psicoactivas, durante todo el tiempo para el
cual fue contratado, ni mucho menos hacerlo en el sitio de trabajo.

4. Cuidar permanentemente los intereses, equipos y Activos de la empresa, cumpliendopermanentemente con el espiritu de
lealtad, colaboracion y disciplina con la empresay comunicar oportunamente a EL EMPLEADOR las observaciones
conducentes a evitarle dafios y perjuicios por parte del mismo trabajador o de un tercero.

5. Atender las solicitudes propias del cargo que le sean expresadas por su jefe inmediato o por quien éste delegue.
(Coordinador de Campo).

6. Comunicar de forma inmediata a la direccion operativa y Administrativa la ocurrenciade cualquier accidente de trabajo o
enfermedad profesional.

7. Tener completa armonia y comprension con los Directivos de las InstitucionesEducativas, con los Estudiantes, con sus
superiores y compaiieros de trabajo, en susrelaciones personales y en la ejecucion de su labor, y guardar rigurosamente la
moralen las relaciones con sus superiores y companeros.

8. Realizar todas las acciones pertinentes para garantizar la integridad fisica de los estudiantes beneficiados del servicio,
durante la prestacion del mismo.

9. Conocer el funcionamiento de los mecanismos de seguridad del vehiculo y de primeros auxilios.

10. Diligenciar, recoger y entregar en el centro de informacion las planillas diarias y semanales de los recorridos con las

Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 - oficina 642
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firmas correspondientes de cada uno de los estudiantes beneficiarios del recorrido y reportarlas o entregarlas
semanalmente al coordinador designado por la empresa.

Llevar a cabo a cabalidad su responsabilidad como Monitor(a) Escolar, supervisandoel comportamiento de los nifios en el
vehiculo y vigilando su ingreso y salida de estepreviendo, mitigando y contrarrestando los riesgos inherentes al entorno
0 a la prestacion del servicio que puedan generar algun efecto negativo en la integridad fisica de alguno de ellos.

Vigilar, cuidar y prevenir todo tipo de riesgo en el ascenso y descenso de los usuariosdel servicio.

Cuidar de su presentacion personal, llevando siempre el carnet y el uniforme asignado.

Mantener constante comunicacion con el Coordinador de campo, Rector o delegado,coordinador de interventoria y/o
Supervisor, con el fin de darle a conocer cualquier novedad durante los recorridos, en particular casos de mal
comportamiento de los estudiantes o de falta de cortesia del conductor o de un padre o acudiente, incumplimiento en los
horarios, exceso de velocidad o imprudencia por parte del conductor, entre otros.

En ninguna circunstancia, admitir el acceso a los vehiculos de personas ajenas a losestudiantes. Permitir el ingreso
Unicamente a los estudiantes autorizados o que fueron reportados por los rectores en los listados para beneficiarse del
Servicio de Transporte Escolar SIMAT.

Vigilar y proteger a los estudiantes, a fin de garantizar que se tomen todas las medidasde seguridad requeridas en el
transporte, cumpliendo con una labor de veeduria antela entidad educativa en la ruta escolar.

Mantener un trato respetuoso con los conductores, padres de familia y estudiantes.

Procurar el cumplimiento de las normas de disciplina y comportamiento dentro de losvehiculos, para que el recorrido
resulte agradable, cobmodo y se eviten percances deinseguridad.

Estar especialmente pendiente de los estudiantes mas pequefios, situdndolos en lospuestos de los vehiculos que ofrezcan
menor riesgo en caso de una detencion bruscao de un accidente, ayudarlos a subir y a bajar del vehiculo, sujetar el cinturon
de seguridad de sus puestos. A la hora del descenso de los estudiantes bajarse primerodel bus para ayudar a los mas
pequefios y luego revisar muy bien que no queden enel bus objeto de los estudiantes o estudiantes dentro del vehiculo.

Presentarse 15 minutos antes de la hora fijada en el primer paradero del recorrido, para organizar a los estudiantes y
posteriormente realizar y dar paso al del abordajede cada estudiante.

Mantener listas actualizadas con nombre, direccion teléfonos y curso de todos los estudiantes.

Hacer cumplir el horario para iniciar todos los recorridos diarios, velando por que losrecorridos inicien en los horarios
establecidos por cada Institucion Educativa y suministrados oportunamente por la Direccion Operativa y Administrativa
de lacompafiia.

Permanecer desde el primer abordaje del Estudiante (1er Paradero o |.E.), hasta el Ultimo descenso del Estudiante (Ultimo
Paradero o |.E.), cumpliendo su funcion de Acomparfiante de Ruta Escolar.

Velar y asegurarse de que los estudiantes sean dejados en el mismo paradero dondese recogen.

Impedir que se exceda la capacidad de pasajeros permitida para el vehiculo, pues nose deben transportar estudiantes de
pie.

Mantener durante la prestacion del servicio, una correcta imagen tanto en su aspectoexterior (vestimenta, aseo, etc.) como
en su comportamiento, conservando siempre el comportamiento y educacion debida ante los usuarios, las familias y
personal del centro educativo o la empresa de transporte.

Deberan llevarpuesto un chaleco reflectante.

Abstenerse de fumar o consumir bebidas alcohélicas o alucindgenos durante el recorrido. Cualquiera de estas acciones
es considerado una falta Grave y genera despido inmediato.

Llevar un registro fotografico semanal de la prestacion del servicio.

Informar de manera inmediata al coordinar de campo si se presenta alguna novedado evento extraordinario en la
prestacion del servicio.

Presentar informe mensual por escrito al jefe inmediato, sobre las novedades, incidentes y demas situaciones que se
presenten dentro del mes trabajado, junto conlas planillas mensuales de recorrido debidamente firmadas por estudiantes,
conductor,monitora y Rector, el registro fotografico pertinente demostrando la prestacion del servicio.
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32. Desempefiar las demas funciones propias de su cargo que le asigne su jefe inmediato, las cuales seran impartidas de
forma verbal, escrita, correo electronico o grupos laborales de WhatsApp.
El incumplimiento a estas obligaciones sera causal gravisima de mala conducta y producira la terminacion del contrato
con justa causa, previo el debido proceso del Art.29 de la Constitucion Politica de Colombia, en concordancia con el
Codigo Sustantivo del Trabajo, las normas laborales, y el reglamento interno de trabajo. PARAGRAFO PRIMERO: El
acompafiante de ruta y/o monitora de transporte en las paradas debera: 1). Verificar que el vehiculo este bien estacionado
y detenida su marcha totalmente, luego, abrir la puerta y bajar de primero, en cada parada,verificando la seguridad para
descender del vehiculo, comprobando que no viene ningln vehiculo, y respetando siempre las senales verticales y
horizontales colocadasen la via o calzada e indicara el momento adecuado del acceso de los usuarios, prestando atencion
alacirculacion y comprobara que el conductor utilice las luces de emergencia o estacionarias durante las paradas. Siempre
debera subir de Ultimo al vehiculo, y asegurarse para que cada usuario del servicio se encuentre sentado en su respectiva
silla, antes de dar la instruccion al conductor, de iniciar la marcha. 2). No permitir nunca que los usuarios del servicio crucen
la calle por delante o por detras del autobis, o rodante automotor, sin mirar antes y comprobar que no viene ningun
vehiculo, debiendo en todo caso encabezar la marcha o cruzar la calzada acompafando a los usuarios del servicio. En
caso de parada obligatoria por averia la monitora debera: 1). Garantizar la seguridad de los usuarios del servicio; 2).
Mantenerla calma y tranquilizar a los usuarios del servicio; 3). Informar inmediatamente a la direccion del centro educativo
y ala empresa de transporte. En caso de accidente debera: 1). Mantener la calma y tranquilizar a los usuarios del servicio;
2). Valorar losposibles dafios fisicos y proteger a los accidentados, socorriéndolos en funcion de losconocimientos sobre
primeros auxilios 3). No hacer nada que pueda perjudicar o atentar contra la salud de los heridos. 4), Informar a los
servicios sanitarios mas cercanos; 5). Comunicar el accidente a las autoridades, a la direccion del centro educativo y de
la empresa de transporte, a efectos de notificar el accidente, a los padres de los usuarios del servicio 0 responsables
autorizados; 6). Procurar que el autob(s o vehiculo, no dificulte €l paso de otros vehiculos. En caso de estudiante o
usuario escolar enfermo debera: 1). Mantener el orden y tranquilidad en el vehiculo; 2). Valorar la enfermedad del escolar
y terminar el servicio con normalidad si a su juicio y en funcion de los conocimientos sobre primeros auxilios la enfermedad
no esgrave, comunicando la situacion al llegar al punto de destino al director del centro educativo o persona designada
por éste, a la empresa de transporte y a los padres del escolar o responsables autorizados; 3). Si a su juicio y en funcion
de los conocimientos sobre primeros auxilios la enfermedad la considera grave debera informar de inmediato a los
servicios de salud y comunicar la situacion a la direcciondel centro educativo, a efectos de notificarla a los padres de los
usuarios del servicioo responsables autorizados. El incumplimiento a esta obligacion seréa causal gravisima de mala
conducta y producira la terminacion del contrato con justa causa, previo el debido proceso del Art.29 de la Constitucion
Politica de Colombia, en concordancia con el Codigo Sustantivo del Trabajo, las normas laborales, y el reglamento interno
de trabajo.
QUINTA - REMUNERACION y FORMA DE PAGO: El EMPLEADOR pagara al TRABAJADOR por la prestacion
de sus servicios el salario indicado por el tiempo laborado, pagadero en las oportunidades también sefialadas en el
encabezado. PARAGRAFO PRIMERO: Las partes expresamente acuerdan que lo que liegue a recibiren el futuro el
TRABAJADOR, a su salario ordinario, como beneficios extralegales o auxilios ocasionales, no para su beneficio o
enriquecimiento personal sino para desempefiar a cabalidad sus funciones, como gastos de representacion, no
constituiran salario para ningun efecto, segin lo dispone el articulo 128 del Cédigo Sustantivo del Trabajo, modificado
por el articulo 15 de la Ley 50 de 1990, en concordancia con el Art. 17 de la Ley 344 de 1996. PARAGRAFO SEGUNDO:
Las partes acuerdan y asi lo dejanclaramente establecido que se remunera el tiempo y los dias efectivos laborados y no
habra derecho a remuneracion alguna en el evento en que no se realice actividad laboral tampoco habré remuneracion
los dias en que se presenten ceses de actividades como: semana santa, vacaciones de mitad de afo, semana de receso
de octubre (cuando hayalugar), paros, huelgas, alteracion del orden piblico, suspension de clases por pandemia, por
incapacidad del docente, por caso fortuito o fuerza mayor (eventualidades del medio ambiente y de la naturaleza) entre
otros, o cualquier otra situacion en que se impida o se obstaculice el desarrollo del objeto principal del presente Contrato.
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SEXTA- AUTORIZACION: DESCUENTOS: El Trabajador autoriza para que el Empleador descuente cualquier suma de
dinero que se cause dentro de la existencia y terminacion del contrato de trabajo ya sea por concepto de préstamos,
alimentacion a bajo costo, bonos de alimentacion, vivienda, utilizacion de medios de comunicacion, aportes bienes dados
a cargo y no reintegrados, u otros que se presenten en ejercicio de la labor que desarrolla. Este descuento se podra
realizar de la némina quincenal o mensual o de las prestaciones sociales, indemnizaciones, descansos o cualquier
beneficio que resulte con ocasion de la existencia o terminacion del contrato por cualquier motivo. PARAGRAFO
PRIMERO: EL TRABAJADOR, con la firma de este contrato autoriza al EMPLEADOR, a realizar descuentos en su salario
o liquidacion, cuando realice actitudes que van en contra del reglamento interno de la compaiiia, cuando se ausente de
sus labores sin justa causa, o al tercer (3) llamado de atencion por memorando entre otros.

SEPTIMA - JORNADA DE TRABAJO: El trabajador se obliga a laborar el tiempo fragmentado (medio tiempo), en turnos
de acuerdo con los horarios del calendario escolar de la ruta asignada, de tal manera que cumpla con los recorridos en
la respectiva ruta, conforme a lo previsto en el codigo sustantivo del trabajo y deméas normas concordantes. Asi mismo,
se deja claro que, si la Acompafiante de ruta escolar y/o Monitora, es requerido para cubrir otras rutas por alguna razon,
se le efectuara el pago adicional correspondiente a referido servicio. Acorde a la normatividad vigente que regula la
jornada de trabajo. PARAGRAFO PRIMERO: desde ya las partes acuerdan que podrén repartirse las horas de la jomada
ordinaria en la forma prevista en el articulo 164 del Codigo Sustantivo del Trabajo, modificado por el articulo 23 de la ley
50 de 1990, teniendo en cuenta que los tiempos de descanso entre las secciones de la jomada no se computan dentro de
la misma, segun el articulo 167 ibidem. PARAGRAFO SEGUNDO: No le es permitido al TRABAJADOR realizar trabajo
suplementario o de horas extras sin que medie la debida autorizacion del Representante Legal de la empresa por escrito,
si en razon a una necesidad manifiesta se hace necesario la prestacion del servicio en horarios adicionales, son
necesarios los ajustes pertinentes de forma inmediata, los cuales deben ser comunicados a la mayor brevedad a la
empresa dentro del periodo mensual en el que se causen, de lo contrario se considerara el servicio como no prestado y
sin lugar a remuneracion.

OCTAVA - TERMINACION UNILATERAL: Son justas causas para dar por terminado unilateralmente este contrato, por
cualquiera de las partes, las enumeradas en los Art.58 en cuanto a sus obligaciones contractuales y las de los articulos
60, 61, 62 y 63 del C.S.T. modificados por el Art. 7° del Decreto 2351/65, Ley 50 de 1990 articulo 5. Expresamente se
califican en este acto como faltas graves la violacion a las obligaciones y prohibiciones contenidas en la Clausula
CUARTA del presente contrato y demas, por parte del EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquen como graves
en el reglamento interno de trabajo, los manuales, instructivos la guia para la prestacion del servicio publico escolar, y
demas documentos que contengan reglamentaciones, ordenes, instrucciones o prohibiciones de caracter general o
particular, pactos, convenciones colectivas, laudos arbitrales y las que expresamente convengan calificar asi en escritos
que forman parte integral del presente contrato. PARAGRAFO PRIMERO - FORMAS DE TERMINACION DEL
CONTRATO: Seran las siguientes causas que paralos efectos se califican como graves: A. La violacion por parte del
trabajador de cualquiera de sus obligaciones legales, contractuales o reglamentarias, B. La no asistencia puntual del
trabajo sin excusa suficiente, a juicio del empleador, por dos veces dentro del mismo calendario, C. Elhecho de no avisar
oportunamente al superior inmediato, o al director deoperaciones, que no va asistir a laborar al otro dia, asi sea por unas
horas, perjudicando de esta manera el servicio de transporte que se presta a la empresa, debido a que no se puede
sustituir, 0 reemplazar debidamente, de tal manera que la empresa no incumpla con sus clientes, D. La ejecucion del
trabajador de labores encomendadas por terceros, E. La revelacion de datos y secretos reservados de la empresa o sus
clientes, F. Las desavenencias frecuentes con compafieros de trabajo, o superiores jerarquicos, G. El hecho que el
trabajador llegue embriagado al trabajo, ingiera bebidas embriagantes en elsitio de trabajo o llegue a laborar trasnochado
o con indicios de haber ingerido alcohol aunpor primera vez y/o bajo los efectos de sustancias psicoactivas, H. El hecho
de que el trabajador abandone su sitio de trabajo sin permiso de sus superiores, 0 s refire del sitio asignado por la empresa
sin haber sido relevado, asi sea que haya terminado la jornada de trabajo, I. La no asistencia a una sesion de jornada
completa de trabajo, 0 més sin excusa suficiente a juicio del empleador, J. Enmendar, borrar o alterar algin dato de la
planilla de control de horarios, K. No cumplir a cabalidad con sus funciones, a tal punto que no permita desarrollar
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efectivamente las labores de la empresa por su deficiencia, produciendo de esta manera perdidas a la empresa, L. Retirar
de las instalaciones de la empresa o del cliente, equipos, herramientas u objetos, utensilios de trabajo, materia prima,
mercancia o articulos de pertenencia de la empresa o sus clientes, sin la autorizacién por escrito de la misma, L.,
Desarrollar actividades distintas a las encomendadas en horas de trabajo, o dentro de las instalaciones de la empresa y
las delcliente, M. Solicitar o recibir propinas, regalos u obsequios, dentro o fuera del ejercicio desus funciones y que se
relacionen al ejercicio de las mismas, N. Portar el uniforme de la empresa, fuera del sitio del trabajo sin autorizacion del
empleador, o portar el uniforme deforma inadecuada, N. Prestar indebidamente y sin autorizacion uniforme de la empresa,
o cualquier otro documento que le dé la calidad de trabajador de la misma a un tercero, O. Quedarse dormido en el
desempeiio de sus funciones, asi sea por primera vez, P. recibir visitas en el horario de trabajo o en el desarrollo de sus
funciones, que afecten el buen desempefio de sus funciones, Q. No acatar normas y procedimientos recomendados por
Administradora de Riesgos Laborales, o politicas de HSEQ de la empresa, poniendo en peligro su vida o integridad
personal, R. De acuerdo a la modalidad de contrato se entiende que, en caso de culminar los servicios, en el puesto para
el cual fue contratado, se puede terminar o suspender temporalmente el contrato de trabajo en forma unilateral, sin derecho
aindemnizacion, tal como lo establece la clausula primera y sus paragrafos. S. En caso de licencias o reubicaciones
laborales tendran que ejecutarse en la oficina principal del talento humano de la empresa. De igual manera, de acuerdo
al objeto del contrato entre la Union Temporal Transporte Escolar Meta 2025 -B2 y la Gobernacion del Meta (Secretaria
de Educacion), en los periodos de vacaciones, recesos escolares y las demas contempladas en la clausula QUINTA -
PARAGRAFO SEGUNDO del presente contrato, se realizara suspension de contrato y solamente se pagara la seguridad
social correspondiente al empleador. PARAGRAFO SEGUNDO: Por tratarse de servicio de transporte publico especial
en la modalidad de transporte escolar; la empresa noftifica también como causa justa para dar por terminado
unilateralmente el contrato y la monitora acepta a la firma de este, cuando se solicite el cambio de monitora por parte de
la entidad contratante.

NOVENA - VACACIONES: El trabajador tendra derecho al pago de vacaciones y primas de servicio, de acuerdo a lo
establecido en la normatividad vigente y de manera proporcional al tiempo laborado con observancia de lo descrito en el
articulo187 de la ley 50 de 1990.

DECIMA — DIRECCION DEL TRABAJADOR: EL TRABAJADOR para todos los efectos legales o por cualquier concepto
laboral, administrativo o judicial y en especial para la aplicacion del paragrafo 1 del articulo 29 de la Ley 789/02, norma
que modifico el 65 del C.S.T., AUTORIZA le sea notificado en la direccion de residencia, correo electrénico y numero de
contacto aportados en su hoja de vida y/o en los datos que se encuentran sefialados en el encabezado de este contrato
y los plasmados en la parte inferior del mismo al pie de su firma. Asi mismo, manifiesta que se compromete a informar por
escrito y de manera inmediata a EL EMPLEADOR cualquier cambio en cuanto a la direccion de su residencia, correo
electrénico, numero de contacto u otra forma de notificacion.

DECIMA PRIMERA - OBLIGACIONES DEL EMPLEADOR: El empleador se obligara a cumplir a cabalidad con el
clausulado del presente contrato, a pagar el salario convenido,junto con sus prestaciones sociales, a otorgar al trabajador
el material necesario para que el empleado pueda cumplir con el objeto de su trabajo.

DECIMA SEGUNDA - NORMATIVIDAD: El presente contrato ha sido redactado estrictamente, de acuerdo a la ley y
jurisprudencia en materia laboral en Colombia, y serd interpretado de buena fe en las relaciones entre trabajador y
empleador dentro de un espiritu de coordinacion econdmica y compromiso social.

DECIMA TERCERA: De acuerdo a los resultados de Examenes de Ingreso CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL, el
concepto final de aptitud ocupacional para sucargo fue: APTO, Sin embargo, se hacen las siguientes Recomendaciones:
1.Ejercicio regular

2.Control periddico ocupacional. Debera cumplir con todas las recomendaciones y solicitudes que le Asigne el area de
HSEQ y Salud Ocupacional de la empresa.

3. Utilizacién de EPP.

4. Utilizacion de ayudas ergonomicas.
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DECIMA CUARTA - EFECTOS: Las partes acuerdan que el presente contrato reemplaza en su integridad y deja
totalmente sin efecto alguno cualquier otro contrato verbal o escrito,sea civil, laboral 0 comercial o cualquier otro pactado
celebrado entre las partes con anterioridad. Por lo tanto, las modificaciones que se acuerden o se pacten en el futuro seran
anexadas al presente instrumento la cual hara parte integral del mismo, el cual tendrd mismo contexto y valor ante la
ley.

DECIMA QUINTA: El Empleado, por medio de la firma del presente contrato, autoriza expresamente a la empresa Unién
Temporal Transporte Escolar Meta 2025 B2, a incluir sus datos personales en una base de datos, de acuerdo con lo
establecido en la ley 1581 de 2012 con el fin propio de la relacion laboral objeto del presente contrato. Asi mismo,acepta y
autoriza que estos sean objeto de tratamiento con fines comerciales, fines licitatorios y fines de mercadeo, aceptando,
asi, él envi¢ y tratamiento de informacion exclusivamente para este fin o para fines contractuales. La empresa Union
Temporal Transporte Escolar Meta 2025 -B2, dara al empleado los derechos de acceso del presente contrato, rectificacion
cancelacion u oposicion frente a sus datos personales, los cuales podran ser ejercidos en la direccion de la nofificacion
sefialada en el encabezado del presente contrato. El TRABAJADOR declara que asume por su cuenta, costo y de manera
legal ante las autoridades, cualquier responsabilidad civil que sea imputada por el desarrollo de la labor contratada, que
efectlie a bienes de terceros o que efectlie a cualquier particular en su integridad, bien sea por accion directa o indirecta.
DECIMA  SEXTA: EI TRABAJADOR serda responsable de  minimizar al maximo las
oportunidades de transmision de enfermedades mediante la detallada limpieza, desinfeccion e higiene y control en el
vehiculo.

DECIMA SEPTIMA: DECLARACIONES FINALES: Las partes aprueban las siguientes declaraciones: (a) EL
TRABAJADOR declara ser legalmente capaz para contratar; haber leido y entendido todas y cada una de las clausulas
del presente contrato, las cuales se encuentran ajustadas a la ley, favorables y compatibles con sus derechos
fundamentales; (b) este contrato reemplaza en su integridad y deja sin efectos cualquier otro contrato de trabajo verbal o
escrito que haya podido existir entre las partes con anterioridad; (c) EL TRABAJADOR se compromete a informar por
escrito a EL EMPLEADOR cualquier cambio de direccion, teniéndose como suya la tltima direccion registrada en EL
EMPLEADOR, para todos los efectos legales.

Para constancia se firma en dos ejemplares del mismo tenor y valor, en la ciudad en Villavicencio, el dia 03 de mayo de
2025.

A

. ' ) Pndbria cneNy @
EVER OSWALD.D_\LELA-&RUTJELA Nombre: ANDREA ONOVA BALLESTEROS

R/IL UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR Direccion: CALLE 11 No. 6 - 38 BRR EL CENTRO
META 2025-B2 E-mail: LUCIANA_PENAGOS29@HOTMAIL.COM

NIT. 901.942.213-2
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FORMATO ENTREGA DE DOTACION

NOMBRE: ANDREA ONOVA BALLESTEROS _ FECHA ENTREGA DOTACION: ()% ]CS\ P19)5

CEDULA: 1121902846 CONTRATO ESCOLAR: 1098 DE 2025

ENTREGA: INICIAL é SEGUNDA ENTREGA TERCERA ENTREGA

ELEMENTOS ENTREGADOS

CAMISA: XL PANTALON: XL CARNET: A ZAPATOS:__I\._

FIRMA QUIEN RECIBE: Prdyca Copovu f- QUIEN ENTREGA:
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BOLIVAR -5/

Compania de Seguros Bolivar S.A NIT. 860.002.503-2
Avenida El Dorado N° 68 B — 31, piso 10 Conmutador 3410077

X

LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
DE LA COMPANIA DE SEGUROS BOLIVAR S.A.

CERTIFICA QUE:

La empresa
UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025 B2
|dentificada con NT No. 901942213

Se encuentra amparada en caso de accidente de trabajo y enfermedad laboral segin lo dispuesto en la Ley
100 de 1993 y sus normas reglamentarias, a través del contrato de Riesgos Laborales nimero 2070783132201, a

partir del 05 de Mayo del afio 2025.

La(s) personals) que se relaciona(n) a continuacion se encuentran en nuestra base de datos de la siguiente
manera:

CENTRODE TAsA | FECHA INICIO * FECHADE

CLASE TIPO  ESTADO-

penpacacion, MVEECELEITERRS.  Thagaio COBERTURA - RETRO - COTIZANTE.
ANDREA ONOVA
cc N2902846 g etenns PRINCIPAL 4 a3%  06/05/2025 DEPENDIENTE  ACTIVO

Se expide a solicitud del interesado el 06 de 05 del afio 2025.
4 Busle

Firma Representante Legal

Pégina 1 de 1

Bogota D.C., Colombua
wwiw.segurosbolivar.com

Compaiia de Seguros Bolivar S.A.
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@ CAP

capitalsalud 06|03 |200S |

eps-s

Lea las Instrucciones que se encuentran
1. DATOS DEL TRAMITE ( ; i

A S ACEPTACION | BEllsfRRE
7a do PRIl p—BeroneTs 6 allads adir

A ZTTIp0 4o ATMacion = f [ : . i
1. Tipo de Trémite: T Lol [ | 3 Régimen A, Contributivo [] | 4- Contribucion solidaria
A Allacion . m i 2 D . D % ;
B. Reporte da Novedad X 8. Colectiva C. Inslituclonal D. De Oficlo : B.Subsidiado ]| s [] mo []
1. Tipo de afiliado 6. Tipo do cotizanle 7. Codigo
A. Collzante m B. caboza de anmnl_.[ C. Banaflclarh i_l D. Aflliado ndic]onnll_-" ‘ A. Dependlenta [Y] B. Independienta i:l Penslonado I:l (a reg por la EPS) i I

A. AFILIACION
. DATOS EIASIGOS DE IDENTIFICACION (del cotizante o cabeza de famlha!

B Apellldas y nombras complelos

VA ¢ a0altile l BALLESTERO | ANDRFA | T
9, Tipo documento de identidad 10. Numero de documentd de identidad l 11. Sexo blo] . de tifi
oc ‘ 1194002848 Fomenino Maseulino [ ] IJiE]I1 ﬁ NB r‘] otro [ ] cudi?
13, Naclonalidad 14, Lugar de nacimlento
COLOMBIANA ear colomais o META | mumicio EL CASTILLO
. DATOS COMPLEMENTANDS

Datos personales

16. Etnla |:| 17. Comunidad ]:,. 18- Discapapicad | categorfa de discapacidad: Tigo Condidén f:
s[]  mo[X |

19. Tlene encuesta SISBEN | 20. Clasificacién SISBEN 21, Grupo de poblacién especial ‘:@
si[7] wNo[T] Nivel Grupo
dministradora de Riesgos Laborales - ARL |23, Administradora de Pensiones .| 24, Ingresos base de colizacién - IBC 25. Tarifa Conlribucién Sclidaria
SEGUROS BOLIVAR PORVENIR $1.423.500
26. Residencia ca| | £ 11 No. 6 - 38 BRR EL.FENTRO [ . 3202526222 ILUCU\NA PENAGOS29@HOTMAIL.COM
Direcelén Teléfono fio Talalono calular s £on Joo .

META EL CASTILLO | . I Cabecera Muricipal [ ] Centro Poblado [] Rural Disperso [_]'Resto Rural []
_._mjﬂmuh_ l i! unicie) D!msh IQ I mﬂﬂ Gﬂ{] 08 Zona

l. DATOS DE IDENTIFICACION DE LOS MIEMBROS DEL NUCLEO FAMILIAR

Datos bésicos de identificaclén del cényuge o compafiero(a) permanents del cotizante
286, Apellidos y nombres completos

Primer apellido | Smm | r | I Sequodopombre |

26. Tipo documento de ldentidad 27. Ndmero de documento de identidad 30. Sexo bloldgl 31, Sexp d ntifl n
¢Fomenin Masculino [ ] F M nB[ ] otro[ ] cudi?
32. Naclonalidad 33, Lugar de nacimiento 34 Fect)a jile nacimiento
"Pals | Dopartamento l Municiplo ! "]"’-’.{

Datos bislcos de Identificacién de los beneficlarios y de los afillados adiclonales
35, Apellidos y nombres complelos

Primer apellido Segundo apellido E Primer nombre Sequndo nombra
B1
Bz
B3 !
36. Tipo de doc.|37. NGmero de doc. 38. Naclonalidad | -39..Sexo blologico | 40. Sexo identificacion 41. Lugar de nacimiento 42. Fecha de nacimiento
de Identidad de identidad Fomenino | Masouline | £ | M | T (N8 (OTRO|  Cudl? Pals Departamento Munleipio
Bl ¥ S i b
B2
B3
L s complementarjos del beneficiario
arenlesco . 42. Elnia 43, Comunidad. | 44. Grupo de 45. Tlene encuesta SISBEN [48. Clasificacién SISBEN | 49, Discapacidad 50. Incapacidad permanente
poblacién espedial sl NO Nivel Grupo S | MO | Categora de discapackiad sl NOD

B1
:H]
oy .

49, Datos de residencla W : " Zona i 50. Valor de la UPC del afiliado adlmonal

Departamento Munlciplo/Distrito Cabacera Municipal | Centro Poblado | Rural Disperso | Resto Rural | Teléfono fio yio celular (a reglstrar por la EPS)
B1 : )
B2
B3
Direcclén Localldad/Comuna Correo elecirinico

B1
B2
]
Selecclén de la IPS primaria 54, Cédigo de la IPS
53, Nombre de la Institucién Prestadora de Servicios de Salud - IPS - (a registrar por la EPS)

c
B
B
B
|. DATOS DE IDENTIFICACION DEL APORTANTE, DE LAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACION COLECTIVA O RESPONSABLES DEL Fd':GO =

NUmero Goumento de igentmeacion TE. Tipo de aporianio 0 pagador a pensiones
58, Nombre o razdn social .. |86, EE% g:tﬁ?caa.lcr&enmo ‘ (a registrar por la EPS)
UT TRANS. ESCOLAR META 2025-B2 |s. YT 901.942.213-2
59; Ublcacion 10
_ . : META VILLAVICENC
cC PRIM&XIEBA URBANA OF 642 320Tm3914 : ESCO'EF[EQQOS%Q%&JGH.CO“’! A Ceparlamento Municlplo/Distrilo
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vigrape Surer

caopitalsalud

eps-&
B. REPORTE DE NOVEDADES
59. Tipo de Novedad
[ 1. Modificacién datos basicos de identificacion. [ 11. Inscripcién EPS retorno al pals.
[ 2. Correccién de los datos bésicos de Identificacion. [ 12 Vinculacién a una entidad autorizada para realizar afiliaciones coleclivas.
[ 3. Actualizacién del documento de identidad. [ 3. Desvinculaci6n de una entidad aulorizada para realizar afiliaciones coleclivas.
[ 4. Actualizacitn y comreccldn datos complementarios. B0 14. Movilidad X A. Régimen Contributive  [JB.  Régimen Subsidiado
3 5. Terminacion de la inscripcién en la EPS. [C] 15. Traslado [ A Mismo Régimen [] 8. Diferente Régimen
Codigo [ ] [C] 16. Reporte de fallecimiento del Gotizante o Cabeza de familia.
[ 6. Reporte de pago a través de un tercero. Cédigo [ | [ 17. Reporte del tramite de proteccién al cesante,
[ 7. Inclusién de beneficlarios o de aflliados adiclonales. [ 18. Reporle de la calidad de Pre-pensionado.
[C] 8. Exclusion de beneficiarios o de afiliados adicionales. [ 19. Reporte de la calidad de pensionado.
[X] 9. Inicio da relacién laboral o adquisicién de condiciones para colizar. [ 20. Ingreso a Contribucidén Solidaria.
1 10. Tormi ién do la relacidn lat | o pérdida doa condicionas para saguir cotizando. [ 21. Retira de Contribucidn Solidaria.

I. DATOS AGTUALIZADOS SEGUN REPORTE DE LA NOVEDAD
00. Datos basicos de identficacion

Primor apediide Dosguncio apeaifido Probiviasr el | Saguncde Nuornibeg

ipo de documenio umero ocumento de identida . =ex0 biologico 53, Sexo idenlficacion [ i:l Ml:l Fecha de naCImllenfol ;

de identidad 1121902846 Fomenino [X] Masculina [:Il T[] me[] omo[] o e T e LG e T

64. EPS anterior 65, F 66. Motivo de traslado 68, Caja de Compensacién Familiar o Pagador de Pensiones
Cddigo

. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES

[] &9. Declaracién de dependencia econdmica de los beneficiarios y afiliados adicionales.

[ 70. Declaracién de la no obligacién de afiliarse al régimen contributivo, especial o de excepcidn.

[J 71. Declaracién de exislencia de razones de fuerza mayor o caso fortuito que Impiden la entrega de los documenlos que acreditan la condicién de beneficiarios.

[ 72. Declaracién de no internacién del cetizante, cabeza de famllia, beneficiarios ¢ afiliados adicionales en una Institucién Prestadora de Servicios de Salud.

[] 73. Autarizacién para que la EPS solicite y obtenga datos y copia de la historia clinica del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales.

[ 74. Autorizacién para que la EPS reporle la informacidn que se genere de la afiliacién o del reporte de novedades a la base de datos de afiliados vigente y a las entidades
publicas que por sus funciones la requieran.

[ 75.Autorizacién para que la EPS maneje los datos personales del cotlzante o cabeza do familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales de acuerdo con lo provisto
en la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1377 de 2013.

] 78. Autorizacién para que la EPS envie informacitn al correo electrénico o el celular como mensajes de texto.

[ 77. Aceptacion de las condiciones para vincularse a la Contribucién Solidaria y de realizar los pagos correspondientes.

[ 78. Aceptacién de la actualizacion del grupo familiar y las tarifas en Contribucién Solidaria, segdn la encuesta del Sisbén vigente.

. CONTRIBUCION SOLIDARIA

79. En caso de ausencia o fallecimiento del cabeza de familia reporte la persona de su grupo familiar que se hard cargo del pago de la Contribucidn Sclidaria
Apellidos y nombres

Primer apellido | Segundo apellido Rl mgrfn 1 Sequndo nombre

Tipo de documento de identidad Mdmero de documenlo de identidad {( \ﬂ
] N\ N

Il. FIRMAS \‘Q’L (

A Gnov R} - - :

80. El cotizante,g:gla %gmilia o bene 1ciari9uhndn aplique o afiliado adicional 81. Aponar}ts(-qﬂ‘ﬁ_?.ﬁ ! , Institucional o de oficio

lIl.ANEXOS Noood ==
B¢ Anexo copia del documento de identidad c

ntidad de documentos de identidad anexos: D ‘:I [:] D D D D I:! Total F:noxos

82. Copia del dictamen de incapacidad permanente emitido por la auloridad competente.

83. Copia del registro civil de matrimonio, o de la eseritura publica, acta de conclliacién o sentencia judicial que declare la unién marital,

84. Copia de la escritura piblica o sentencia judicial que declare el divorcio, sentencia judicial que declare la separacidn de cuerpos y escrilura pdblica, acla de conciliacién o
sentencia judicial que declare la terminacion da la unidn marital.

85. Copia del certificado de adopcién o acta de entrega del menor,

86, Copia de la orden judicial o del acto administrativo de custodia.

88 Documento en que conste la pérdida de la patria potestad, o el cerlificado de defuncién de los padres o la declaracion suscrita por el colizante sobre la ausencia
de los dos padres.

89. Copia de la autorizacién de traslado por parle de la Superintendencia Nacional de Salud.

90, Certificacién de vinculacién a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.

91, Copla del acto administralivo o providencia de las autoridades competentes en la que conste la calidad de beneficiario o se ordene la afiliacién de oficio.

. DATOS DE LA ENTIDAD TERRITORIAL Y/O INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
89. Identificacién de la Entidad Territorial  cadigo del Municiplo [ codigo del Depariamento : 90. Nombra de la Institucién

. DATOS DEL FUNCIONARIO DE LA ENTIDAD TERRITORIAL O DE LA INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
89. Apellidos y nombres

Primer apellido Segundo apellida | Primer nombre Segundo nombre:

Tipo documento de identidad MNimero del documento de identidad 95. Firma del funcionario

96. fecha de radicacion 97. Fecha de validacion

Observaciones:

Recuerde que con la firma del formulario, el afiliado manifiesta la veracidad de la informacién registrada y de las declaraciones contenidas en el capitulo VIl del formulario.
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CONTRATO DE TRABAJO POR OBRA O LABOR COL-14-2025
NOMBRE DEL EMPLEADOR: SERVICIOS H&G S.A.S.
NIT: 900.625.540 - 3
DIRECCION EMPLEADOR: CARRERA 33 NO. 6C -03 BARRIO ROSA BLANCA
NOMBRE DEL TRABAJADOR: DANIEL GARCIA PALMA
CEDULA DE CIUDADANIA: 17414343
DIRECCION TRABAJADOR: CRA 9-23 B. ALFONSO MENESES
CORREOQ ELECTRONICO: ZOROMA_13@GMAIL.COM
TELEFONO: 3204232181
SALARIO: $1.423.500 + $200.000 (AUX TRANSPORTE)
CARGO: CONDUCTOR
FECHA DE INICIO DE LABORES: 06 de mayo de 2025
FECHA DE FINALIZACION DE LABORES:Obra o labor segin contrato No. 1098/2025 secretaria de Educacion
— Departamento del Meta.
LUGAR DONDE FIRMA CONTRATO: VILLAVICENCIO
CIUDAD DONDE DESEMPENARAVILLAVICENCIO - SAN JUAN DE ARAMA - EL CASTILLO -
LABORES EL TRABAJADOR: CUBARRAL - EL DORADO - SAN MARTIN.

Los suscritos anteriormente descritos, han decidido celebrar el presente contrato individual de trabajo por duracion de
la obra o labor determinada, regido por la norma contenida en el codigo sustantivo del trabajo, ley 50 de 1990, y en
especial por las siguientes clausulas:

PRIMERA: OBJETO DEL CONTRATO: EI Empleador contrata los servicios personales del Trabajador para
desempefiarse como CONDUCTOR DE VEHICULO ylo APOYO AL AREA ADMINISTRATIVA, en los diferentes
recorridos contemplados en las rutas de Transporte Escolar terrestre o fluvial, para suplir las necesidades de la
prestacion del servicio, donde desempefiara sus labores de acuerdo con las necesidades de la Empresa contratante.

PARAGRAFO PRIMERO: EL TRABAJADOR certifica que se encuentra apto para la ejecucion idonea y eficaz del
objeto del contrato, de manera que garantiza que tiene la licencia de conduccion vigente y apta para manejar los
vehiculos.

PARAGRAFO SEGUNDO: EL objeto del contrato va atado al contrato de licitacion publica numero 1098 mediante el
cual, si este se suspende o termina, la misma suerte tiene este contrato.

PARAGRAFO TERCERO: Dado el cargo y las funciones asignadas a EL TRABAJADOR, éste se considera de
direccion, confianza y/o manejo, razén por la cual no esta sometido a la jomada maxima legal.

SEGUNDA: DURACION: El plazo de duracién del presente contrato por obra o labor teniendo como fecha de inicio
la fijada en el encabezado del presente escrito y la terminacion segln termino de finalizacion pactado en la prorroga
y adicion del contrato (No. 1098 de 2025), se podra terminar en cualquier momento si se suspende o si se termina el
contrato principal entre la UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025-B2, cuyo objeto es: SERVICIO
DE TRANSPORTE ESCOLAR PARA ESTUDIANTES MATRICULADOS EN ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS
OFICIALES DE 27 MUNICIPIOS NO CERTIFICADOS COMO ESTRATEGIA PARA INCREMENTAR LOS NIVELES
DE PERMANENCIA ESCOLAR EN EL DEPARTAMENTO DEL META.
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TERCERA: LUGAR DE TRABAJO: Las partes conviene que el(os) lugar(es) asignado(s) inicialmente para el
desarrollo de la labor es el indicado en el recuadro superior. No obstante se hace expresa que; a) el cargo requiere
de la posibilidad de asignar el TRABAJADOR a diferentes zonas donde su labor sea necesaria en consideracion a
la naturaleza del servicio contratado y las aptitudes de EL TRABAJADOR; y en que la operacion del EMPLEADOR
esta dispersa en varias zonas del temitorio nacional, por ende, requiere de una asignacion flexible y eficiente de
desarrollo de la labor contratada, en consecuencia, EL TRABAJADOR podré ser asignado a prestar servicios en
cualquier lugar del territorio nacional. EL TRABAJADOR con la firma del presente documento acepta las asignaciones
so pena de incurrir en incumplimiento grave del presente contrato de trabajo, siempre que tales modificaciones no
afecten su honor dignidad o sus derechos minimos, ni impliquen desmejorar sustanciales o graves perjuicios para él,
de conformidad con lo indicado por el Art. 23 Codigo Sustantivo de Trabajo, modificado por el Art. 1 de la ley 50 de
1990 y demas normas concordantes.

PARAGRAFO: Esta es una caracteristica que las partes hacen explicitas como un supuesto para el logro de los
objetivos empresariales y como tal EL TRABAJADOR declara conocerla suficientemente y estar en disposicion de
adaptarse personal y familiarmente a la misma, pues dicha flexibilidad es una condicion esencial para la celebracion
de este contrato y/o la asignacion del cargo que se le confia.

CUARTA: OBLIGACIONES DEL TRABAJADOR: El empleador contrata los servicios personales del trabajador y
este se obliga a:

1. Verificar el alistamiento de Vehiculo teniendo en cuenta los siguientes parametros (Documentos vigentes del
vehiculo, aseo general, mantenimiento preventivo, estado de los equipos de emergencia).

Uso de buen vocabulario y respeto hacia el cliente.

Liderar un ambiente de cordialidad y servicio entre el cliente interno y externo.

Cumplir con los horarios establecidos dentro de cada una de las rutas asignadas por la empresa.

Manejar el protocolo de comunicaciones de SERVICIOS HYG SAS.

6.  Realizar diariamente verificacion de vigencia de los documentos del vehiculo (Extracto de Contrato o FUEC,
Tarjeta de propiedad, tarjeta de operacion, pélizas de responsabilidad civil contractual y extracontractual, SOAT,
revision tecno mecanica, revision preventiva bimensual) y documentos del conductor (adicional que se encuentren
diligenciando de manera diaria los preoperacionales).

7. Velar por el correcto funcionamiento de los vehiculos en la prestacion del servicio.

8. Informar inmediatamente al area de Mantenimiento las fallas que presente el vehiculo antes, durante y/o
después del servicio.

9.  Ante cualquier situacion se debe mantener una actitud amable y conciliadora de acuerdo con el protocolo de
comunicaciones de la empresa.

10. Mantener en orden y aseo su lugar de trabajo.

11.  No permitir el acceso al vehiculo de personal no autorizado.

12.  Solicitar cuando se requiera los elementos de aseo para el vehiculo al area operativa.

13.  No fumar, no ingerir bebidas alcohélicas ni sustancias psicoactivas antes, durante y/o después del servicio.
14.  Cumplir con el Reglamento Interno de Trabajo, reglamento de Higiene y Seguridad Industrial y las politicas del
Sistema de Gestion Integral de la empresa.

15.  Conocimiento de las normas del Codigo Nacional de Transito.

16.  No tener demostraciones afectivas a sus comparieros de trabajo (Noviazgos).

17.  No utilizar elementos como armas de fuego, elementos cortopunzantes durante la prestacion del servicio.

18. Al finalizar la jornada laboral comunicarse con el area operativa reportando el término a satisfaccion de la
jornada laboral.

19.  No tener reportes de infracciones en el SIMIT.

20.  Cumplir con las normas y estandares implementadas en el PESV.

21.  Portar el uniforme de la empresa en perfecto estado y presentacion.

22.  Conocer las politicas de seguridad vial y regulacion de la empresa.

23.  Participar en el reporte de los accidentes de trénsito, actos y condiciones inseguras en la via

24.  Ser participe del programa de formacion y camparias de seguridad vial que organice la empresa.

ol ot
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25. Dar cuenta inmediata a los representantes de la empresa de las fallas de funcionamiento que observen en los
vehiculos a su cargo a fin de que ellas puedan ser subsanadas oportunamente.

26. Tener cuidado en el manejo del vehiculo que se le encomiende tratandolo con suavidad en forma técnica,
evitando siempre las velocidades excesivas.

27. El conductor no debe utilizar el vehiculo para fines diferentes de los cuales se establece en el plan de
rodamiento.

28.  No incurrir en falsedad al reportar informacion que no corresponda con la realidad en el caso de reporte de
preoperacionales.

29.  El conductor debera revisar diariamente las condiciones el kilometraje del vehiculo para hacer los distintos
requerimientos de mantenimiento preventivo (cambio aceite) etc.

30. Las demas que se le sean asignadas por su jefe inmediato que guarden relacion con su cargo.

PARAGRAFO PRIMERO: El empleador bajo su autonomia patronal, podra determinar en qué momento durante la
ejecucion del contrato, asignar las funciones tanto operativas como administrativas en el Municipio que se requiera,
las cuales se haran por medio de oficio y/o memorando de comunicacion, de igual forma, el trabajador se
compromete a llevar a cabo las funciones tanto operativas como administrativas en debida forma y asumira el rol
segUn sean asignadas las funciones por el superior inmediato.

QUINTA: CLAUSULA PENAL PECUNIARIA: EL TRABAJADOR una vez recibido el vehiculo a cargo en las
condiciones optimas que se encuentre, debera garantizar el buen uso y cuidado material del mismo, en caso de
darios fisicos, accidentes que conlleven a pérdida economica, destruccion, alteracion de su equipamiento u otro que
afecte el buen funcionamiento y dptimas condiciones del vehiculo automotor, respondera por las reparaciones y
reposiciones a las que haya lugar.

SEXTA: REMUNERACION Y FORMA DE PAGO: El empleador pagara al trabajador por la prestacion de sus
servicios, el salario indicado, el cual corresponde a un (1) SMMLYV, lo anterior con apego a lo establecido en la ley 50
de 1990, que a la postre ser4 pagadero dentro de los primeros § dias habiles de cada mes, entendiéndose siguientes
al mes vencido o laborado. Es necesario aclarar que las bonificaciones, primas extralegales, alojamiento, auxilios,
alimentacion, o cualquierotro emolumento, que, en forma permanente u ocasional, reciba el trabajador por parte del
empleador, no constituye salario, ni se computara como tal para la liquidacion de prestaciones sociales e
indemnizaciones.

PARAGRAFO: Las partes acuerdan y asi lo dejan claramente establecido que se remunera el tiempo y los dias
efectivos laborados y no habra derecho a remuneracion alguna en el evento en que no se realice actividad laboral,
tampoco habra remuneracion los dias en que se presenten ceses de actividades como: semana santa, paros, huelgas,
alteracion del orden publico, suspension de clases por pandemia, por incapacidad del docente, por caso fortuito 0
fuerza mayor (eventualidades del medio ambiente y de la naturaleza) entre otros, o cualquier otra situacion en que se
impida o se obstaculice el desarrollo del objeto principal del presente Contrato.

SEPTIMA: HORARIO DE TRABAJO: El trabajador se obliga a laborar el tiempo en la jornada laboral establecida
normativamente y de acuerdo con los horarios del calendario escolar de la ruta asignada, de tal manera que cumpla
con los recorridos en la respectiva ruta, conforme a lo previsto en el codigo sustantivo del trabajo y demas normas
concordantes. Asi mismo EL EMPLEADOR Y EL TRABAJADOR desde la firma de este contrato acuerdan, la jornada
semanal de conformidad con la ley 2101 del 2021, distribuidas en maximo seis dias a la semana con un dia de
descanso obligatorio, que podré coincidir con el domingo. En éste el nimero de horas de trabajo diario podra repartirse
de manera variable durante la respectiva semana y puede ser de minimo ocho (8) horas continuas y hasta diez (10)
horas diarias sin lugar a ningun recargo por trabajo suplementario, cuando el nimero de horas de trabajo no exceda
el promedio de lo establecido por la ley 2101 del 2021.

PARAGRAFO PRIMERO: Desde ya las partes acuerdan que podran repartirse las horas de la jornada ordinaria en la
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forma prevista en el articulo 164 del Codigo Sustantivo del Trabajo, modificado por el articulo 23 de la ley 50 de 1990,
teniendo en cuenta que los tiempos de descanso entre las secciones de la jornada no se computan dentro de la
misma, segun el articulo 167 ibidem.

OCTAVA: PERIODO DE PRUEBA: El periodo de prueba sera QUINCE dias (15), contados a partir del momento de
inicio del contrato tal como lo sefiala el Art. 76 del Cédigo Sustantivo del Trabajo., durante este periodo, tanto EL
EMPLEADOR como EL TRABAJADOR podran de manera unilateral terminar el contrato en cualquier tiempo, sin que
se cause indemnizacion alguna, de conformidad con el Art. 80 del Codigo Sustantivo del Trabajo., modificado por el
Art. 3° del decreto 617/54.

NOVENA: TERMINACION DEL CONTRATO: El presente contrato se dara por terminado de forma unilateral por
cualquiera de las partes por justa casusa, descritas en los Art.58 y siguientes del Caddigo Sustantivo de Trabajo,
modificados por el Art. 7 del Decreto 2351 de 1965 y articulo 5 de la Ley 50 de 199, que califican en este acto como
faltas graves la violacion a las obligaciones y prohibiciones contenidas en la Clausula CUARTA del presente contrato
y demas, por parte del EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquen como graves en el reglamento interno
de trabajo, los manuales, instructivos la guia para la prestacion del servicio publico escolar, y demas documentos que
contengan reglamentaciones, ordenes, instrucciones o prohibiciones de caracter general o particular, pactos,
convenciones colectivas, laudos arbitrales y las que expresamente convengan calificar asi en escritos que forman
parte integral del presente contrato.

PARAGRAFO PRIMERA: FORMAS DE TERMINACION DEL CONTRATO: Las formas de terminacion del
presente contrato seran las establecidas en el articulo 5 de la ley 50 de 1990 y las siguientes causas que para el
efecto se califican como graves:

A. El incumplimiento por parte del trabajador de cualquiera de sus obligaciones legales, contractuales o
reglamentarias, B. La no asistencia puntual del trabajo sin excusa suficiente, a juicio del empleador, por dos veces
dentro del mismo calendario, C. El hecho de no avisar oportunamente al superior inmediato, o al director de
operaciones, que no va asistir a laborar al otro dia, asi sea por unas horas, perjudicando de esta manera el
servicio de transporte que se presta a la empresa debido a que no se puede sustituir, 0 reemplazar debidamente, de
tal manera que la empresa no incumpla con sus clientes, D. La ejecucion del trabajador de labores encomendadas
por terceros, E. La revelacion de datos y secretos reservados de la empresa o sus clientes, F. Las desavenencias
frecuentes con compaiieros de trabajo, o superiores jerarquicos, G. El hecho que el trabajador llegue embriagado al
trabajo, ingiera bebidas embriagantes en el sitio de trabajo o llegue a laborar trasnochado o con indicios de haber
ingerido alcohol aun por primera vez, H. El hecho de que el trabajador abandone sus sitios de trabajo sin permiso de
sus superiores, o se retire del sitio asignado por la empresa sin haber sido relevado, asi sea que haya terminado la
jornada de trabajo, I. La no asistencia a una sesion de jornada completa de trabajo, 0 mas sin excusa suficiente a
juicio del empleador, J. Enmendar, borrar o alterar algiin dato de la planilla de control de horarios, K. No cumplir a
cabalidad con sus funciones, a tal punto que no permita desarrollar efectivamente las labores de la empresa por su
deficiencia, produciendo de esta manera perdidas a la empresa, L. Retirar de las instalaciones de la empresa o del
cliente, equipos, herramientas u objetos, utensilios de trabajo, materia prima, mercancia o articulos de pertenencia de
la empresa o sus clientes, sin la autorizacion por escrito de la misma, M. Desarrollar actividades distintas a las
encomendadas en horas de trabajo, o dentro de las instalaciones de la empresay las del cliente, N. Solicitar o recibir
propinas, regalos u obsequios, dentro o fuera del ejercicio de sus funciones y que se relacionen al ejercicio de las
mismas, O. Portar el uniforme de la empresa, fuera del sitio del trabajo sin autorizacion del empleador, o portar el
uniforme de forma inadecuada. Q. No prestar el servicio adecuado a los clientes de la empresa, ocasionando con este
que el cliente solicite su retiro de las instalaciones, donde se esta prestando el servicio, R. Prestar indebidamente y
sin autorizacion uniforme de la empresa, o cualquier otro documento que le dé la calidad de trabajador de lamisma a
un tercero, S. Quedarse dormido en el desempefio de sus funciones, asi sea por primera vez, T. Recibir visitas en el
horario de trabajo o en el desarrollo de sus funciones, que afecten el buen desempefio de sus funciones, U. No acatar
normas y procedimientos recomendados por la Administradora de Riesgos Laborales, o politicas de HSEQ de la



SERVICIOS

CONTRATO DE TRABAJO POR OBRA O LABOR COL-14-2025

empresa, poniendo en peligro su vida o integridad personal. V. De igual manera, de acuerdo con el objeto del contrato
principal, en los periodos de vacaciones, recesos escolares y las demas, se realizara suspension de contrato y
solamente se pagara la seguridad social correspondiente al empleador.

DECIMA: VACACIONES: El trabajador tendra derecho al pago de vacaciones y primas de servicio, de acuerdo con
lo establecido en la normatividad vigente y de manera proporcional al tiempo laborado con observancia de lo descrito
en el numeral 3 del articulo 19 de la ley 50 de 1990.

DECIMA PRIMERA: EXCEPCION AL LUGAR DE TRABAJO: Las partes podran convenir que el trabajo se preste
en un lugar distinto del inicialmente contratado, siempre que dichos traslados no desmejoren sus condiciones
laborales. o de remuneracion o que impliquen perjuicios para el trabajador. El trabajador se obliga a aceptar los
cambios de oficio que decida el empleador dentro de su poder subordinante, siempre que se respeten las garantias
precedidas.

DECIMA SEGUNDA: OBLIGACIONES DEL EMPLEADOR: el empleador se obligara a cumplira cabalidad con
el clausulado del presente contrato, a pagar el salario convenido, junto con sus prestaciones sociales, a otorgar al
trabajador dotacion y el material necesario para que pueda cumplir con el objeto de su trabajo.

DECIMA TERCERA: DIRECCION DEL TRABAJADOR: EL TRABAJADOR para todos los efectos legales o por
cualquier concepto laboral, administrativo o judicial u otro, AUTORIZA le sea notificado en la direccion de residencia,
correo electronico y numero de contacto aportados en su hoja de vida y/o en los datos que se encuentran sefalados
en el encabezado del presente. Asi mismo, manifiesta que se compromete a informar por escrito y de manera
inmediata a EL EMPLEADOR cualquier cambio en cuanto a la direccion de su residencia, correo electronico, numero
de contacto u otra forma de notificacion.

DECIMA CUARTA: De acuerdo con los resultados de Examenes de Ingreso CERTIFICADO MEDICO
OCUPACIONAL, el concepto final de aptitud ocupacional para su cargo fue: APTO, Sin embargo, se hacen las
siguientes Recomendaciones: 1. Ejercicio regular 2. Control periédico ocupacional. Debera cumplir con todas las
recomendaciones y solicitudes que le Asigne el area de HSEQ y Salud Ocupacional de la Empresa.3 Utilizacion de
EPP. 4. Utilizacion de ayudas ergonémicas.

DECIMA QUINTA: NORMATIVIDAD: El presente contrato ha sido redactado estrictamente, de acuerdo con la ley y
jurisprudencia en materia laboral en Colombia,y sera interpretado de buena fe en las relaciones entre trabajador y
empleador dentro de un espiritu de coordinacion econémica y compromiso social.

DECIMA SEXTA: El presente contrato reemplaza en su integridad y deja sin efecto alguno, cualquier otro contrato
verbal o escrito celebrado entre las partes con anterioridad. Las modificaciones que se acuerden

al presente contrato se anotaran a continuacién de su texto o se haran constar en documentos anexos

suscritos por las partes, los cuales haran parte integral de éste.

DECIMA SEPTIMA DEDUCCIONES Y COMPENSACIONES: En caso de que durante la vigencia de este contrato o
a su terminacién, EL TRABAJADOR tenga deudas pendientes de pago a favor de EL EMPLEADOR, EL
TRABAJADOR autoriza expresa e irrevocablemente a EL EMPLEADOR, para deducir, retener o compensar dichas
deudas, del valor de los salarios, prestaciones sociales e indemnizaciones laborales que EL EMPLEADOR le deba.
De la misma forma, EL TRABAJADOR autoriza a EL EMPLEADOR para deducir, retener 0 compensar los dafios 0
las pérdidas injustificadas de los elementos de trabajo, objetos, enseres y valores propiedad de EL EMPLEADOR que
hayan sido confiados al cuidado y responsabilidad de EL TRABAJADOR.

DECIMA OCTAVA CLAUSULA BUENA FE: Este contrato ha sido redactado estrictamente de acuerdo a laLeyyla
Jurisprudencia, y sera interpretado de buena fe y en concordancia con el Codigo Sustantivo del Trabajo, cuyo objeto,
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definido en su articulo 1°, es lograr justicia en las relaciones entre EMPLEADORES y trabajadores dentro de un espiritu
de coordinacion econoémica y equilibrio socia

DECIMA NOVENA- AUTORIZACION: EL TRABAJADOR autoriza AL EMPLEADOR, para que este tome la medida
necesaria de inspeccion y vigilancia en las herramientas de trabajo, como computadores, celulares o cualquier medio
electronico.

Autoriza la revision por medio de herramientas o programas de control en estos medios electronicos.

VIGESIMA. - DESCUENTO SANCION: EL TRABAJADOR, con la firma de este contrato autoriza al EMPLEADOR, 2
realizar descuentos en su salario o liquidacion, cuando realice actitudes que van en contra del reglamento interno de
la compafiia, cuando se ausente de sus labores sin justa causa, al tercer (3) llamado de atencion por memorando
entre otros. El descuento sera aplicable a la quincena posterior al incidente, el monto sera fijado por el jefe inmediato.

VIGESIMA PRIMERA. - CLAUSULA IUS VARIANDI: El trabajador acepta desde ahora los traslados de lugar de
trabajo y cambios de oficio que decida el EMPLEADOCR, siempre y cuando tales traslados o cambios no desmejoren
sus condiciones laborales o de remuneracién o impliquen perjuicios para el trabajador.

VIGESIMA SEGUNDA - CONSENTIMIENTO INFORMADO SOBRE EL USO DE POLIGRAFOQ. - Desde ya el
trabajador manifiesta su expresa aceptacion del uso de poligrafo u otros medios similares de entrevista con el fin de
esclarecer hechos disciplinarios o de seguridad relevantes para la empresa, respetando en todo caso su dignidad y
honra, conforme los términos de la ley 1581 de 2012. EL EMPLEADO autoriza de manera previa, expresa e informada
al EMPLEADOR el tratamiento de sus datos de personales recolectados en la realizacion del uso del poligrafo u otros
medios similares. Sin perjuicio de lo anterior, cuando esta circunstancia involucre datos sensibles definidos en el
presente documento, el trabajador queda por notificado de que no esta obligado a su entrega.

VIGESIMA TERCERA- CONSENTIMIENTO INFORMADO SOBRE PRUEBAS DE ALCOHOL Y DROGAS. - EL
EMPLEADO deja expresa constancia sobre su acuerdoy aceptacion en la realizacion de pruebas de alcohol y drogas,
las cuales podran ser utilizadas por EL EMPLEADOR como material para procesos disciplinarios o de terminacion de
contrato con justa causa, asi como cualquier otro efecto legal que sea pertinente. EL EMPLEADO autoriza de manera
previa, expresa e informada al EMPLEADOR el tratamiento de sus datos de personales recolectados en la realizacion
de pruebas de alcohol y drogas. En caso de que estos examenes involucren datos sensibles, igualmente el trabajador
queda notificado de la no obligatoriedad de esta practica cuando pueda establecer que afecta su intimidad.

VIGESIMA. CUARTA — AUTORIZACION SOBRE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES- EL EMPLEADO
autoriza de manera previa, expresa e informada al EMPLEADOR el tratamiento de sus datos personales, directamente
0 a través de sus empleados, asesores y/o terceros encargados: 1. A realizar cualquier operacion que tenga una
finalidad licita, tales como la recoleccion, almacenamiento, uso, circulacién, supresion, transferencia y transmision (el
“Tratamiento”) sobre sus datos personales, entendidos como cualquier informacion vinculada o que pueda asociarse
al EMPLEADO (los “Datos Personales”) para el cumplimiento de los fines del EMPLEADOR que incluyen pero no se
limitan a:

° La afiliacion del empleado en las entidades del sistema general de seguridad social y parafiscales.

Archivo y procesamiento de némina.

Archivos sobre antecedentes disciplinarios y contractuales

Reporte ante autoridades administrativas, laborales, fiscales o judiciales.

Cumplimiento de obligaciones legales o contractuales del EMPLEADOR con terceros.

La debida ejecucion del Contrato de trabajo.

El cumplimiento de las politicas internas del EMPLEADOR

La verificacion del cumplimiento de las obligaciones del TRABAJADOR.

La administracion de sus sistemas de informacion y comunicaciones

e 0 © © o o o o



SERVICIOS

CONTRATO DE TRABAJO POR OBRA O LABOR COL-14-2025

° La generacion de copias y archivos de seguridad de la informacion en los equipos proporcionados por EL
EMPLEADOR.

° Dar cumplimiento a las obligaciones contraidas por el EMPLEADOR con el TRABAJADOR con relacion al pago
de salarios, prestaciones sociales y demas acreencias laborales.

° Informar las modificaciones que se presenten en el desarrollo del contrato de trabajo al TRABAJADOR.

° Evaluar la calidad de los servicios ofrecidos por el TRABAJADOR.

° Realizar los descuentos de némina autorizados por el TRABAJADOR.

PARAGRAFO: EL TRABAJADOR conoce el caracter facultativo de entregar o no al EMPLEADOR sus datos sensibles,
entiéndese estos como aquellos que revelen el origen racial o étnico, la orientacion politica, las convicciones religiosas
o filosoficas, la pertenencia a sindicatos, organizaciones sociales, de derechos humanos o que promueva intereses
de cualquier partido politico o que garanticen los derechos y garantias de partidos politicos de oposicion, asi como los

relativos a la salud, a la vida sexual y a los datos biométricos. EI TRABAJADOR autoriza expresamente para que se
lleve a cabo el tratamiento de datos sensibles.

PARAGRAFO 1: EL TRABAJADOR reconoce y acepta que el Tratamiento de sus Datos Personales efectuado por
fuera del territorio colombiano puede regirse para algunos efectos por leyes extranjeras. Por consiguiente, autoriza la
transferencia nacional e internacional de sus datos, incluidos los sensibles, para las finalidades y en los términos de
este documento.

PARAGRAFO 2: EL TRABAJADOR reconoce que ha sido informado de los derechos que le asisten en su calidad de
fitular de Datos Personales, entre los que se encuentran los siguientes: i) conocer, actualizar y rectificar sus Datos
Personales frente al EMPLEADOR o quienes por cuenta de éste realicen el Tratamiento de sus Datos Personales; i)
solicitar prueba de la autorizacion otorgada al EMPLEADOR salvo cuando la ley no lo requiera; iii) previa solicitud, ser
informado sobre el uso que se ha dado a sus Datos Personales, por El EMPLEADOR o quienes por cuenta de éste
realicen el Tratamiento de sus Datos Personales; iv) presentar ante las autoridades competente quejas por violaciones
al régimen legal colombiano de proteccion de datos personales; v) revocar la presente autorizacion y/o solicitar la
supresion de sus Datos Personales cuando la autoridad competente determine que EL EMPLEADOR incurrio en
conductas contrarias a la ley y a la Constitucion; y vi) acceder en forma gratuita a sus Datos Personales que hayan
sido objeto de Tratamiento.

PARAGRAFO 3: Los datos del TRABAJADOR que obtenga EL EMPLEADOR para los fines y términos del presente
documento, seran recogidos y almacenados hasta la terminacion del vinculo contractual y durante veinte (20) afos
mas. Esta base de datos cuenta con las medidas de seguridad necesarias para la conservacion adecuada de los
datos personales.

VIGESIMA. QUINTA: EI TRABAJADOR declara que asume por su cuenta, costo y de manera legal ante las
autoridades, cualquier responsabilidad civil que se imputada por el desarrollo de la labor contratada, que efectie a
bienes de terceros o que efectle a cualquier particular en su integridad, bien sea por accion directa o indirecta, o por
el uso del vehiculo.

VIGESIMA. SEXTA: RESPONSABILIDAD SOBRE BIENES: El TRABAJADOR declara hacerse responsable por los
daios o pérdida de LOS VEHICULOS propiedad del EMPLEADOR los cuales se encuentren bajo responsabilidad, al
cuidado, tenencia o utilizacién por parte del El TRABAJADOR por efectos del desarrollo de la labor contratada.

VIGESIMA SEPTIMA: EI TRABAJADOR sera responsable de minimizar al maximo las
oportunidades de transmision de enfermedades mediante la detallada limpieza, desinfeccion, higiene y control
ambiental del vehiculo.

VIGESIMA OCTAVA: AUTORIZACION PARA CONSULTAR ANTECEDENTES JUDICIALES E
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INHABILIDADES. El trabajador manifiesta no estar en ninguna causal de inhabilidad para trabajar con menores como
lo establece la Ley 1918 de 2018 y decreto 753 de 2019; de igual manera con la firma de este contrato autoriza al
EMPELADOR para que tome las medidas necesarias, para que consulte en linea el registro de antecedentes judiciales
e inhabilidades en cualquier plataforma piblica o privada, en caso de estar inmerso en una causar de inhabilidad y no
informarla al empleador, este hecho generara una causal de terminacion de contrato por justa causa.

VIGESIMA NOVENA: EL TRABAJADOR manifiesta que he leido y entendido todo lo relacionado con el Reglamento
Interno de Trabajo, reglamento de higiene y seguridad Industrial, Politica del Sistema Integrado de Gestion, la Politica
de No Alcohol, Drogas y Fumadores, la Politica de Seguridad vial y politicas de regulacion (Politica de uso de
elementos de proteccion personal, Politica de no uso de equipos bidireccionales, Politica de regulacion de horas y
descanso, politica de regulacion de la velocidad, Politica de uso de cinturén de seguridad); funciones propias del cargo
que voy a desempefiar, comprometiéndome a respetarlas y a cumplirlas.

DECLARACIONES FINALES: Las partes aprueban las siguientes declaraciones: (a) EL TRABAJADOR declara ser
legalmente capaz para contratar; haber leido y entendido todas y cada una de las clausulas del presente contrato, las
cuales se encuentran ajustadas a la ley, favorables y compatibles con sus derechos fundamentales; (b) este contrato
reemplaza en su integridad y deja sin efectos cualquier otro contrato de trabajo verbal o escrito que haya podido existir
entre las partes con anterioridad; (c) EL TRABAJADOR se compromete a informar por escrito a EL EMPLEADOR
cualquier cambio de direccion, teniéndose como suya la Gltima direccion registrada en EL EMPLEADOR, para todos
los efectos legales; (d) EL TRABAJADOR declara haber sido contratado en la ciudad de Villavicencio

Para constancia se firma en dos ejemplares del mismo tenor y valor, en la ciudad en Villavicencio, el dia 03 de mayo
de 2025.

Suscriben:
Vud jofeamta
A s (7} — == |-
EL EMPLEADOR EL TRABAJADOR
SERVICIOS H&G S.A.S. DANIEL GARCIA PALMA

R/L DANIEL STEVEN HURTADO GUERRERO CONDUCTOR



ENTREGA DE DOTACION Y ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

Codigo: FO-GH-04 Versién: 01 Fecha : 30-04-2025

MOTIVO DE ENTREGA:

INICIO DE LABORES ENTREGA PERIODICA H DD MM AAAA

REPOSICION CAMBIO DE CARGO 02 o5 [ I85>
DATOS DEL FUNCIONARIO

NOMBRE: DANIEL GARCIA PALMA C.C: 17414343

CARGO: CONDUCTOR PROCESO: OPERATIVO

ELEMENTOS ENTREGADOS

—__DOTACION ELEMENTOS DE TRABAJO EPI
REF. CANT | TALLA REF. CANT | TALLA REF. CANT | TALLA
PALETA CHALECO
CAMISA 1 L PARE-PARE REFLECTIVO
PANTALON / ?);a SILBATO
ZAPATOS A1 VA CARNET 4 N>
OTROS:
ELEMENTO CANTIDAD FECHA
FIRMAS -

QUIEN ENTREGA QUIEN RECIBE
%(IWQL/QA- -2
NOMBRE: DANIEL STEVEN HURTADO GUERRERO NOMBRE: DANIEL GARCIA PALMA
CARGO: REPRESENTANTE LEGAL CARGO: CONDUCTOR

AL HABER RECIBIDO LA DOTACION RELACIONADA ANTERIORMENTE, DECLARO QUE:

1) Adquiero el compromiso de usar los equipos y elementos de proteccion personal (incluyendo ropa de trabajo) estoy cumpliendo
con mis deberes como trabajador definidos en la ley colombiana, codigo sustantivo del trabajo; Art 56 y Art. 58. Numeral 7; Ley 9
de 1979; Art. 88; Decreto 1295 de 1994; Art. 22. El presente compromiso quedara archivado en mi hoja de vida como sistema de
verificacioén y seguimiento del cumplimiento de mis deberes y derechos como colaborador de SERVICIOS H&G S.AS.

2) He recibido los elementos suministrados de conformidad, en buen estado, y que me fue suministrada la informacion necesaria
para su buen uso, cuidado y reposicion.

3) Conozco la forma correcta de utilizar la dotacién y/o EPI adecuadamente durante 2 jornada laboral y las recomendaciones para
mantenerlos su buen estado, dando cumplimiento a las normas de seguridad y directrices que defini6 la empresa para contribucion
de mi bienestar fisico, psicologico y social.

4) Tengo pleno conocimiento que debo reportar de manera inmediata cualquier dafio, pérdida o desgaste para proceder a su
respectiva reposicién, ademas se compromete a darle el uso correcto y en caso de dafio o pérdida intencional o la no devolucion,
el colaborador autoriza a SERVICIOS H&G S.A.S. para que descuente el valor correspondiente de los salarios y/o prestaciones
sociales.




equidad

rr?::g’c.’:. laborales

LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
DE LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA O.C.

CERTIFICA QUE

El(La) sefior(a) DANIEL GARCIA PALMA identificado(a) con CC numero 17414343 esta afiliado(a) a nuestra
Administradora de Riesgos Laborales con la siguiente informacion:

Empresa: SERVICIOS HYG SAS

N° Identificacion: 900625540

Centro de trabajo:  Riesgo IV 4492104 Tarifa 4.350% Sueldo basico: $ 1.423.500
Inicio de cobertura: 06/05/2025 Fecha de retiro:

Tipo de cotizante: ~ Dependiente Estado: Activo

La anterior certificacion se expide a través de nuestro sitio web https://www.laequidadarl.coop el dia:

martes, 6 de mayo de 2025 a las 09:31 AM
La informacién de la presente certificacion debe ser confirmada telefonicamente en nuestra linea de atencion en
Bogota al nimero 5922929 Ext. 1232 6 317 4022427, citando el consecutivo 00015770510002221810.

Cordialmente,

LA EQUIDAD SEGUROS 0.C. - Riesgos Laborales

Uno aseguradora cooperaliva con senhao social
EQUIDAD SEGUROS DE VIDA Organismo Cooperative - NIT 830008486-1
Carrera 9A N°. 99-07 Piso 12
PBX: 592 2929 | &00 3131 - FAX 520 0738

www.lgegquidadieguros coop



FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS

capitalsalud CAP}TAF. SALUD EPS-S 5.,
eps-s NIE. 90U.208. 4789 ?N fero de Radicaclén Fecha do Radicacién
. DATOS DEL TRAMITE (Lea las Instrucclones que se encuantran finexas al forml@{/ @51 igdna) 0 i o J IO[G Q‘ i 5|2 Ql 25\
1_1_"’2%%'1&%:‘““& 2 TI T ATt Tnavidnal foohzante 6 Ca A By e o [ |3 Regimen A conrmnaivo [ | Contm
8. Roporto de Novedad X B. Colecliva) @CIB{B@@#N%{EFP?Q h[,;j B.supsidado ]| SI[] e []
R RS
X mﬂla[mf]d%- Gabeza de Famiia[__| C. Beneficlarlo [__] D. Afliado m-ﬂ-ﬂm@:—?l!ﬁﬁm V:. fop ] Penslonado [ ] o rogistarporta ps) ]

A. AFILIACION
|. DATOS BASICOS DE IDENTIFICACION (del cotizante o cabeza de familia)

8. Apellidos y nombres completos

GARGA: spallide | PALMAwpalids | B lra | Sogunde nombrm
9, Tipo documento de identidad 10, Numero de documento de identidad 11. Sexo bioldgico 12, o de tific n
oe 17414342 1 Femenino Masculino [¥] F ﬁ M [%ﬂ-’r I ne [ ] oTrRo [] cud?

16. Fecha do nacimlento R :
b e g ) e [ g T

13. Nacionalidad “44. Lugar do nacimlento ‘
_ Pala LomMBIA | o META | sumieipe___EL CASTILLO
T8, Discapacidad

I. DATOS COMPLEMENTARIOS
Dalos personales
Categorfa de discapacidad: Tipo: : Condicién :I
] C 1] "sr] o'
20. Clasificacién SISBEN 21, Grupo de poblacién especial

17. Comunidad

16. Elnia
19. Tieno encuesta SISBEN

Si [:] No |:| Nivel Grupo
23 istradora de Riesgos Laborales -ARL | 23. Administradora de Pensiones 24, Ingresos base de cotizacién - IBC 25, Tarifa Conlribucién Solidaria
EQUIDAD SEGUROS COLPENSIONES $1.423.500 ' |
26. Residencia gra g.23 B, ALFONSO MENESES 3204232181 '
Direceidn F Taléfono flo | Teléfono mlulaar 120 ROMA 3@%2?:&;%15:%%::0

META EL CASTILLO Cabecera Muicipal [_] Gentro Pablado [Z] Rural Disperso [_| Resto Rural |
Departamento ] Municipio/Disirito ! Localidad/Comuna Zona

|. DATOS DE IDENTIFICACION DE LOS MIEMBROS DEL NUCLEO FAMILIAR
Datos béslcos de identificacién del cényuge o compafiero(a) permanente del cotizante
26. Apellidos y nombres completos

Primer apellido 1 Primer nombre i

Sepundo apslido [ Segundo nombre
26. Tipo documento de identidad 27. Nimero de documento de identidad 30. Sexo biclégico 31, Sexo de Identificacién
LFemenin Masculino D F D M EI T ]-__] NE E] OTRO D Cudl?
32. Nacionalidad 33. Lugar de nacimiento 34. Fecha de nacimiento
Pals Departamento | Municipio B ) By s
Datos basl de Identificaclén de los beneficiarios y de los afiliados adiclonales
35, Apellidos y nombres completos
Primer apelido Segundo apellida Primer nombra Sagundo nombre
B1
B2
B3
36, Tipo de doc.[37. Mumero de doc. 38. Nacionalldad 30, Sexo blolbgico | 40. Sexo identilicacion 47. Cugar de nacimlento 47, Fecha de nacimiento
de identidad de identidad Fermenino | Mascullno | F | M | T |NB jOTRO) Cudl? Pats - Dep
B1 i :
B3
D= r' tarlos del b ficlari 2
I"41.. _.entesco 42, Elnia 43, Comunidad | 44, Grupo de 45, Tiene encuesta SISBEN [48. Clasificacion SISBEN | 49. Discapacidad 50, Incapacidad permanente
poblaclén especial ] NO Nivel Grupo 81 | NO | Gategarlado discapackdad sl | NO
B1
B2
o3
49, Datos de residencla Zona 50, Valor de la UPG del afiliado adicional
Departamento Munlcipia/Oistrito Cabesera Munleipal | Centro Poblado | Rural Disperso’ | Resto Rural | Teléfono filo yfo celular (a registrar por la EPS)
B1
B2
B3
Direcclén Localldad/Comuna Correo electrdnico
B1
Bz
(:k}

54. Cédigo de 1a IPS

Seleccién de la IPS primaria
(a reglstrar por la EPS)

53. Mombre de la Institucién Prestadora de Servicios de Salud - IPS

¢
B
B
B
I. DATOSDE IDENTIFICACION DEL APORTANTE, DE LAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACION COLECTIVA O RESPONSABLES DEL PAGO
_ : = ~apoTtante T pagad
55, Nombre o razon social ciilap::lenlmcacl i ifach RERPRRSR {a reglstrar por la EPS),
SERVICIOS H&G SAS 57. 900.625.540-3
59, Ubicacion - RECURSOSHUMANOSSERVICIOS VILLAVICENCIO
CRA 33 ##6C-08 BARRIO ROSA | 3209178456 | HvesasqaualGoth, AT Monlcobo




VIGLADO Supeisaing #)

caopitalsalud

eps=s
B. REPORTE DE NOVEDADES

59. Tipo de Novedad

[ 4. Modificacion datos basicos de identificacion. [ 11. Inscripcién EPS relorna al pals.

[T 2. Correccién de los datos bésicas de Identificacion. ] 12 Vinculacién a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.
[ 3. Actualizacién del documento de identidad. [] 13. Desvinculacién de una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.
[ 4. Actualizacién y comeccién datos complementarios. X 14. Movilidad [X] A. Régimen Contributive  [CJB.  Reégimen Subsidiado
[ 5. Terminacién de la inscripcién en la EPS. [ 15. Traslado ] A. Mismo Régimen [] B. Diferente Régimen

Cadigo C:l ] 16. Reporte de fallecimiento del Cotizante o Cabeza de familia.

[T 6. Reporte de pago a través de un tercero. Cédigo |::] [C] 17. Reporte del tramite de proteccion al cesante.

[ 7. Inclusién de beneficiarios o de afiliados adiclonales. [ 18. Reporte de la calidad de Pre-pensionado,

[] 8. Exclusién de beneficiarios o de afiliados adicionales. [] 19. Reporte de la calidad de pensionado.

X 9. Inicio de relacidn |aboral o adquisiclén de condiciones para cotizar. [ 20. Ingreso a Contribucién Saolidaria.

] 10. Terminacién de la relacién laboral o prdida de condiciones para seguir cotizando. ] 21. Retiro de Contribucién Solidaria.

I. DATOS ACTUALIZADOS SEGUN REPORTE DE LA NOVEDAD
60. Datos basicos de ldentificacion

Prmer nombro { Sagundo nombro

| Primor opoliido Segunde apalido l
po de documen umero . Sexo biologico 53. Sexo igentncacion F D LI €4. Fecha de nac:mlgnlﬁ
de Identidad 17414343 Femenino [_] Masculino m. T[] Me[[] omo[[] cu 40 ] g9l 1 1966 |
£ =PS anterlor GG, Fecha de novedad | 66. Motivo de traslado 56, Caja do Compensacion Familiar o Pagador de Pensiones
sols il elss izl h o251 Codigo

. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES

[ 69. Declaracién de dependencia econémica de los beneficiarios y afiliados adicionales.

[] 70. Declaracion de la no obligacién de afiliarse al régimen contributivo, especial o de excepcidn.

[ 71. Declaracion de existencia de razones de fuerza mayor o caso fortuito que impiden la entrega de los documentos que acreditan la condicién de beneficianios.

(] 72. Declaracién de no internacién del cotizante, cabeza de familia, beneficiarios o afiliados adicionales en una Institucion Prestadora de Servicios de Salud.

[ 73. Autorizacidn para que |a EPS solicite y oblenga datos y copia de la historia clinica del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales.

[ 74. Autorizacion para que la EPS reporte la informacién que se genere de la afiliacion o del reporte de novedades a la base de datos de afiliados vigente y a las entidades
puiblicas que por sus funciones la requieran.

[ 75.Autorizacién para que la EPS maneje los datos personales del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliacos adicionales de acuerdo con lo previsto
en la Ley 1581 de 2012 y el Decrelo 1377 de 2013.

[] 76. Autorizacién para que la EPS envie informacién al correo electronico o el celular como mensajes de texto.

[ 77. Aceptacién de las condiclones para vincularse a la Contribucién Solidaria y de realizar los pagos correspondientes.

[C] 78. Aceptacion de la actualizacion del grupo familiar y las tarifas en Contribucién Solidaria, segin la encuesta del Sisbén vigente.

. CONTRIBUCION SOLIDARIA
79. En caso de ausencia o fallecimiento del cabeza de familia reporte la persona de su grupo familiar que se hara cargo del pago de la Contribugion Solidaria
Apellidos y nombres

Primer apellido Segundo apelido [ Primer nombre ] Segundo nombre
Tipo de documento de identidad B Nimero de documento de identidad \ :
o AN BN
I FRMAS .y L\ g — Q“ A\ %r%&
ey ST S W
80. El colizante amnga 0 ficiariol cuando aplique o afiliado adicional 81. Aportante o enti G ble de la Thstitucional o de oficio

ILANEXOS™ \ D e | \ j

=~ anexo copia del documento de identidad
_antidad de documentos de identidad anexos: D D D i:l D E:] [:] [:] Total Anexos E_____—_!

82. Copia del dictamen de incapacidad permanente emilido por la autoridad competente.

83. Capia del registro civil de matrimonio, o do la escritura pablica, acta de concillacién o sentencia judicial que declare la unién marital.

84. Copla de la escritura publica o sentencia judicial que declare el divorcio, sentencia judicial que declare la separaclén de cuerpos y eseritura piiblica, acta de conciliacién o
sentencia judicial que declare la terminacion de la unién marital.

85. Copla del certificado de adopcién o acla de entrega del menor.

86, Copia de la orden judicial o del acto administrativo de cuslodia.

88 Documento en que conste la pérdida de la patria potestad, o el cerlificado de defuncidn de los padres o 1a declaracion suscrita por el cotizante sobre la ausencia
de los dos padres.

89. Copia de la aulorizacion de traslado por parte de la Superintendencia Nacional de Salud.

90, Certificacion de vinculacién a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.

91. Copia del acto administrativo o providencia de las autoridades competentes en la que conste la calidad de beneficlario o se ordene la afiliacion de oficio.

. DATOS DE LA ENTIDAD TERRITORIAL Y/O INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL

89, Identificacién de la Entidad Territorial  Cédigo del Municiplo Cédigo del Dep o 90. Nombre de la Institucion

! — (I ook
. DATOS DEL FUNCIONARIO DE LA ENTIDAD TERRITORIAL O DE LA INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
89, Apellidos y nombres

Primer apellido ] Segundo apelido 1 Primer nombre Segundo nombre
Tipo documento de identidad Numero del documento de identidad 95, Firma del funcionario
96. fecha de radicacion L l_;_ l‘ s T b ! e l 97. Fecha de validacion 1 ; I_-,_'.-i ] t " l , | 7
Observaciones:
=

idas en el capitulo VIl del formulario.

Recuerde que con la firma del formulario, ol afiliado manifiesta la veracidad de la informacién registrada y de las decl iones ¢



COLOMBIA
(. POTENCIA DE LA %
(( Vi DA (?Colpensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a DANIEL GARCIA PALMA identificado/a con documento de
identidad Cédula de Ciudadanfa nimero 17414343, se encuentra afiliado/a desde 29/12/1994 al Régimen de Prima
Media con Prestacién Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de Pensiones
COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogota, el dia 06 de mayo de 2025.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es vélido para el reconocimiento de
prestaciones economicas, estd sujeto a verificacion y no tiene costo alguno.

Pagina |
Colpensiones Agifia

Direcoidn: Cerrera 10 No.72 - 33 Torre B Piso 11, Bogotd D.C., Colombia  Conmutador: (+57) €01 489 09079, Linca Gratuita: 01 BOOO 410909 www. Col pensiancs.gov.co
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TEREATNSIMO TR RIS A IE VBTN 2l

NIT: 901.942.213-2

NOMBRE DEL EMPLEADOR: UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025-B2

NIT: 901942213-2

DIRECCION EMPLEADOR: Centro Comercial Primavera Urbana Oficina 642

CORREO ELECTRONICO: escolartrans2@gmail.com

TELEFONO: 3209093914 - 3143638869
. NOMBRE DEL TRABAJADOR: SANDRA VIVIANA LOPEZ SANABRIA
| CEDULA DE CIUDADANIA: 1123059225 de EL CASTILLO B
| DIRECCION TRABAJADOR: VEREDA CARMEN 1 FINCA LOS NARANJOS

CORREO ELECTRONICO: SANDRALOPEZ10101993@GMAIL.COM

TELEFONO: 3126337833

LUGAR DESEMPENO DE LABORES:

Los municipios de EL CASTILLO, EL DORADO, CUBARRAL,
SAN JUAN DE ARAMA Y SAN MARTIN, (Segun se requiera el servicig

SALARIO:

SETECIENTOS ONCE MIL SETECIENTOS CINCUENTA ($ 711.750)
CARGO: Acompafante de ruta y/o Monitora de ruta escolar |
TIPO O MODALIDAD DE CONTRATO OBRA O LABOR
PERIODO DE PAGO: Mensual
FECHA INICIO DE LABORES: 06 DE MAYO DE 2025

FECHA DE FINALIZACION DE LABORES: | Obra o labor, Segun contrato No 1098/2025 Secretaria de

Educacion del Departamento del Meta.

Los suscritos anteriormente descritos, han decidido celebrar el presente contrato individual de trabajo a Obra o Labor de
conformidad al Art. 45 del C.S.T., quien desempefara en el cargo de Acompaiiante de ruta y/o Monitora de ruta escolar,
el cual se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA - OBJETO DEL CONTRATO: El Empleador contrata los servicios personales del trabajador para
desempefiarse como ACOMPANANTE DE RUTA Y/O MONITORA DE RUTA ESCOLAR en los diferentes recorridos
contemplados en las rutas de TransporteEscolar terrestre y/o fluvial, para suplir las necesidades de la prestacion del
servicio, donde se desempefiara sus labores de acuerdo con las necesidades de la Empresa contratante. PARAGRAFO
PRIMERO: EL TRABAJADOR certifica que se encuentra apto para la ejecucion idénea y eficaz del objeto del contrato.
PARAGRAFO SEGUNDO: EL objeto del contrato va atado al contrato de licitacion publica nimero 1098 de 2025
celebrado con la Secretaria de Educacion del Departamento del Meta, mediante el cual, si este se termina, la misma
suerte tiene este contrato, para lo cual se notificara de la culminacion del mismo al empleado, esta notificacion puede
ser personal o por medios digitales. PARAGRAFO TERCERO: Las partes acuerdan y asi lo deja claramente establecido
en el presente contrato que, no mediara nofificacion alguna (preavisos), para la aplicacion de suspensiones cuando
surjan ceses de actividades como: a). Semana santa, b). Vacaciones de mitad de afio, ). Semana de receso de octubre
de acuerdo al calendario académico vigente, d). Paros, ceses de actividades del magisterio y/o docentes, huelgas,
alteracion del orden publico, e). Suspension de clases por emergencia sanitarias (pandemias y demas), por incapacidad
o deceso del docente, o falta de designacion de docente, f). Por caso fortuito o fuerza mayor (eventualidades del medio
ambiente y de la naturaleza) entre otros, o cualquier otra situacion en que se impida o se obstaculice el desarrollo del
objeto principal del presente Contrato. PARAGRAFO CUARTO: Dado el cargo y las funciones asignadas a EL
TRABAJADOR, éste se considera de direccion, confianza y/o manejo, razon por la cual no esta sometido a la jornada
maxima Legal.

SEGUNDA -DURACION: El término de duracion del presente contrato es el sefialado en la parte superior del presente
contrato, que es a Obra o Labor, tal como losefiala el Art.45 del Codigo Sustantivo del Trabajo, haciendo relevancia en
que, la naturaleza del presente contrato no permite renovacion ni prorroga. La duracion de este contrato sera al tiempo
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que la GOBERNACION DEL META (Secretaria de Educacion), requiera el servicio de Transporte Especial en
Modalidad Escolar. Quedando entendido entre las partes que el presente contrato se podra terminar en cualquier
momento si se suspende o si se termina el contrato principal entre UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR
META 2025-B2. OBJETO: SERVICIO DE TRANSPORTE ESCOLAR PARA ESTUDIANTES MATRICULADOS
EN ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS OFICIALES DE 27 MUNICIPIOS NO CERTIFICADOS COMO
ESTRATEGIA PARA INCREMENTAR LOS NIVELES DE PERMANENCIA ESCOLAR EN EL DEPARTAMENTO
DEL META.

PARAGRAFO PRIMERO- DEL PERIODO DE PRUEBA: El periodo de prueba sera QUINCE dias (15), contados a partir
del momento de inicio del contrato tal como lo sefiala el Art. 76 del Codigo Sustantivo del Trabajo., durante este periodo,
tanto EL EMPLEADOR como ELTRABAJADOR podran de manera unilateral terminar el contrato en cualquier tiempo,
sin que se cause indemnizacion alguna, de conformidad con el Art. 80 del Codigo Sustantivodel Trabajo., modificado por
el Art. 3° del decreto 617/54. PARAGRAFO SEGUNDO: En caso de incapacidad temporal por enfermedad, licencia por
luto, calamidad familiar, entreotros, se congelara el computo del periodo de prueba, el cual reiniciara vencido el plazo de
la misma, esto con el fin de que LA EMPRESA compruebe las aptitudes y pueda verificarsi EL TRABAJADOR cumple
con las expectativas del perfil del cargo.

TERCERA - LUGAR DE TRABAJO: En la(s) Instituciones Educativa(s) de los Municipios que se encuentran relcionados
en el encabezado del presente contrato, EL TRABAJADOR acepta desde ahora expresamente todas las modificaciones
de sus condiciones laboralesdeterminadas por EL EMPLEADOR en ejercicio de su poder subordinante, de sus
condiciones laborales, tales como la jornada de trabajo, el lugar de prestacion del servicio,el cargo u oficio y/o funciones
y la forma de remuneracion, siempre que tales modificaciones no afecten su honor dignidad o sus derechos minimos, ni
impliquen desmejorar sustanciales o graves perjuicios para él, de conformidad con lo indicado por elArt. 23 Cadigo
Sustantivo de Trabajo, modificado por el Art. 1 de la ley 50/90. Los gastosque se originen con los traslados de lugar de
prestacion del servicio seran cubiertos por elEMPLEADOR, de conformidad con el numeral 8 del Art. 57 del C.S.T.
CUARTA - OBLIGACIONES DEL TRABAJADOR: el empleador contrata los servicios personales del trabajador y este
se obliga a

1. Poner al servicio del empleador su capacidad normal de trabajo, en el desempefio de las funciones propias del oficio
mencionado y de las labores anexas y complementarias del mismo, de conformidad con las ordenes o instrucciones que
le imparta el empleador o sus representantes.

2. Mantener absoluta reserva y confidencialidad los datos, formatos, procedimientos, procesos e informacion general del
empleador, y demas inherentes a su cargo y a sus labores diarias.

3. No presentarse en estado de embriaguez, ni ingerir bebidas alcohdlicas ni psicoactivas, durante todo el tiempo para el
cual fue contratado, ni mucho menos hacerlo en el sitio de trabajo.

4. Cuidar permanentemente los intereses, equipos y Activos de la empresa, cumpliendopermanentemente con el espiritu de
lealtad, colaboracion y disciplina con la empresay comunicar oportunamente a EL EMPLEADCR las observaciones
conducentes a evitarle dafios y perjuicios por parte del mismo trabajador o de un tercero.

5. Atender las solicitudes propias del cargo que le sean expresadas por su jefe inmediato o por quien éste delegue.
(Coordinador de Campo).

6. Comunicar de forma inmediata a la direccion operativa y Administrativa la ocurrenciade cualquier accidente de trabajo o
enfermedad profesional.

7. Tener completa armonia y comprension con los Directivos de las InstitucionesEducativas, con los Estudiantes, con sus
superiores y comparieros de trabajo, en susrelaciones personales y en la ejecucion de su labor, y guardar rigurosamente la
moralen las relaciones con sus superiores y companeros.

8. Realizar todas las acciones pertinentes para garantizar la integridad fisica de los estudiantes beneficiados del servicio,
durante la prestacién del mismo.

9. Conocer el funcionamiento de los mecanismos de seguridad del vehiculo y de primeros auxilios.

10. Diligenciar, recoger y entregar en el centro de informacion las planillas diarias y semanales de los recorridos con las
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firmas correspondientes de cada uno de los estudiantes beneficiarios del recorrido y reportarlas o entregarlas
semanalmente al coordinador designado por la empresa.

Llevar a cabo a cabalidad su responsabilidad como Monitor(a) Escolar, supervisandoel comportamiento de los nifios en el
vehiculo y vigilando su ingreso y salida de estepreviendo, mitigando y contrarrestando los riesgos inherentes al entorno
0 a la prestacion del servicio que puedan generar algun efecto negativo en la integridad fisica de alguno de ellos.

Vigilar, cuidar y prevenir todo tipo de riesgo en el ascenso y descenso de los usuariosdel servicio.

Cuidar de su presentacion personal, llevando siempre el carnet y el uniforme asignado.

Mantener constante comunicacion con el Coordinador de campo, Rector o delegado,coordinador de interventoria y/o
Supervisor, con el fin de darle a conocer cualquier novedad durante los recorridos, en particular casos de mal
comportamiento de los estudiantes o de falta de cortesia del conductor o de un padre o acudiente, incumplimiento en los
horarios, exceso de velocidad o imprudencia por parte del conductor, entre otros.

En ninguna circunstancia, admitir el acceso a los vehiculos de personas ajenas a losestudiantes. Permitir el ingreso
tnicamente a los estudiantes autorizados o que fueron reportados por los rectores en los listados para beneficiarse del
Servicio de Transporte Escolar SIMAT.

Vigilar y proteger a los estudiantes, a fin de garantizar que se tomen todas las medidasde seguridad requeridas en el
transporte, cumpliendo con una labor de veeduria antela entidad educativa en la ruta escolar.

Mantener un trato respetuoso con los conductores, padres de familia y estudiantes.

Procurar el cumplimiento de las normas de disciplina y comportamiento dentro de losvehiculos, para que el recorrido
resulte agradable, comodo y se eviten percances deinseguridad.

Estar especialmente pendiente de los estudiantes mas pequefios, situandolos en lospuestos de los vehiculos que ofrezcan
menor riesgo en caso de una detencion bruscao de un accidente, ayudarlos a subir y a bajar del vehiculo, sujetar el cinturon
de seguridad de sus puestos. A la hora del descenso de los estudiantes bajarse primerodel bus para ayudar a los mas
pequefios y luego revisar muy bien que no queden enel bus objeto de los estudiantes o estudiantes dentro del vehiculo.
Presentarse 15 minutos antes de la hora fijada en el primer paradero del recorrido, para organizar a los estudiantes y
posteriormente realizar y dar paso al del abordajede cada estudiante.

Mantener listas actualizadas con nombre, direccion teléfonos y curso de todos los estudiantes.

Hacer cumplir el horario para iniciar todos los recorridos diarios, velando por que losrecorridos inicien en los horarios
establecidos por cada Institucion Educativa y suministrados oportunamente por la Direccion Operativa y Administrativa
de lacompania.

Permanecer desde el primer abordaje del Estudiante (1er Paradero o |.E.), hasta el Gltimo descenso del Estudiante (Ultimo
Paradero o |.E.), cumpliendo su funcion de Acompariante de Ruta Escolar.

Velar y asegurarse de que los estudiantes sean dejados en el mismo paradero dondese recogen.

Impedir que se exceda la capacidad de pasajeros permitida para el vehiculo, pues nose deben transportar estudiantes de
pie.

Mantener durante la prestacion del servicio, una correcta imagen tanto en su aspectoexterior (vestimenta, aseo, etc.) como
en su comportamiento, conservando siempre el comportamiento y educacion debida ante los usuarios, las familias y
personal del centro educativo o la empresa de transporte.

Deberan llevarpuesto un chaleco reflectante.

Abstenerse de fumar o consumir bebidas alcohdlicas o alucindgenos durante el recorrido. Cualquiera de estas acciones
es considerado una falta Grave y genera despido inmediato.

Llevar un registro fotografico semanal de la prestacion del servicio.

Informar de manera inmediata al coordinar de campo si se presenta alguna novedado evento extraordinario en la
prestacion del servicio.

Presentar informe mensual por escrito al jefe inmediato, sobre las novedades, incidentes y demas situaciones que se
presenten dentro del mes trabajado, junto conlas planillas mensuales de recorrido debidamente firmadas por estudiantes,
conductor,monitora y Rector, el registro fotografico pertinente demostrando la prestacion del servicio.
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32. Desempefiar las demas funciones propias de su cargo que le asigne su jefe inmediato, las cuales seran impartidas de
forma verbal, escrita, correo electronico o grupos laborales de WhatsApp.
El incumplimiento a estas obligaciones sera causal gravisima de mala conducta y producira la terminacion del contrato
con justa causa, previo el debido proceso del Art.29 de la Constitucion Politica de Colombia, en concordancia con el
Codigo Sustantivo del Trabajo, las normas laborales, y el reglamento interno de trabajo. PARAGRAFO PRIMERO: El
acompaiiante de ruta y/o monitora de transporte en las paradas debera: 1). Verificar que el vehiculo este bien estacionado
y detenida su marcha totalmente, luego, abrir la puerta y bajar de primero, en cada parada,verificando la seguridad para
descender del vehiculo, comprobando que no viene ningln vehiculo, y respetando siempre las sefiales verticales y
horizontales colocadasen la via o calzada e indicara el momento adecuado del acceso de los usuarios, prestando atencion
alacirculacion y comprobara que el conductor utilice las luces de emergencia o estacionarias durante las paradas. Siempre
debera subir de Gltimo al vehiculo, y asegurarse para que cada usuario del servicio se encuentre sentado en su respectiva
silla, antes de dar la instruccion al conductor, de iniciar la marcha. 2). No permitir nunca que los usuarios del servicio crucen
la calle por delante o por detras del autobls, o rodante automotor, sin mirar antes y comprobar que no viene ningln
vehiculo, debiendo en todo caso encabezar la marcha o cruzar la calzada acompaiiando a los usuarios del servicio. En
caso de parada obligatoria por averia la monitora debera: 1). Garantizar la seguridad de los usuarios del servicio; 2).
Mantenerla calma y tranquilizar a los usuarios del servicio; 3). Informar inmediatamente a la direccion del centro educativo
y a la empresa de transporte. En caso de accidente debera: 1). Mantener la calma y tranquilizar a los usuarios del servicio;
2). Valorar losposibles dafios fisicos y proteger a los accidentados, socorriendolos en funcion de losconocimientos sobre
primeros auxilios 3). No hacer nada que pueda perjudicar o atentar contra la salud de los heridos. 4). Informar a los
servicios sanitarios mas cercanos; 5). Comunicar el accidente a las autoridades, a la direccion del centro educativo y de
la empresa de transporte, a efectos de notificar el accidente, a los padres de los usuarios del servicio o responsables
autorizados; 6). Procurar que el autobds o vehiculo, no dificulte el paso de otros vehiculos. En caso de estudiante o
usuario escolar enfermo debera: 1). Mantener el orden y tranquilidad en el vehiculo; 2). Valorar la enfermedad del escolar
y terminar el servicio con normalidad si a su juicio y en funcion de los conocimientos sobre primeros auxilios la enfermedad
no esgrave, comunicando la situacion al llegar al punto de destino al director del centro educativo o persona designada
por éste, a la empresa de transporte y a los padres del escolar o responsables autorizados; 3). Si a su juicio y en funcion
de los conocimientos sobre primeros auxilios la enfermedad la considera grave debera informar de inmediato a los
servicios de salud y comunicar la situacion a la direcciondel centro educativo, a efectos de notificarla a los padres de los
usuarios del servicioo responsables autorizados. El incumplimiento a esta obligacion serd causal gravisima de mala
conducta y producira la terminacion del contrato con justa causa, previo el debido proceso del Art.29 de la Constitucion
Politica de Colombia, en concordancia con el Codigo Sustantivo del Trabajo, las normas laborales, y el reglamento interno
de trabajo.
QUINTA - REMUNERACION y FORMA DE PAGO: El EMPLEADOR pagara al TRABAJADOR por la prestacion
de sus servicios el salario indicado por el tiempo laborado, pagadero en las oportunidades también sefialadas en el
encabezado. PARAGRAFO PRIMERO: Las partes expresamente acuerdan que lo que llegue a recibiren el futuro el
TRABAJADOR, a su salario ordinario, como beneficios extralegales o auxilios ocasionales, no para su beneficio o
enriquecimiento personal sino para desempefiar a cabalidad sus funciones, como gastos de representacion, no
constituiran salario para ningun efecto, segln lo dispone el articulo 128 del Cédigo Sustantivo del Trabajo, modificado
por el articulo 15 de la Ley 50 de 1990, en concordancia con el Art. 17 de la Ley 344 de 1996. PARAGRAFO SEGUNDO:
Las partes acuerdan y asi lo dejanclaramente establecido que se remunera el tiempo y los dias efectivos laborados y no
habra derecho a remuneracion alguna en el evento en que no se realice actividad laboral,tampoco habra remuneracion
los dias en que se presenten ceses de actividades como: semana santa, vacaciones de mitad de afo, semana de receso
de octubre (cuando hayalugar), paros, huelgas, alteracion del orden piblico, suspension de clases por pandemia, por
incapacidad del docente, por caso fortuito o fuerza mayor (eventualidades del medio ambiente y de la naturaleza) entre
otros, o cualquier otra situacion en que se impida o se obstaculice el desarrollo del objeto principal del presente Contrato.
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SEXTA- AUTORIZACION: DESCUENTOS: El Trabajador autoriza para que el Empleador descuente cualquier suma de
dinero que se cause dentro de la existencia y terminacion del contrato de trabajo ya sea por concepto de préstamos,
alimentacion a bajo costo, bonos de alimentacion, vivienda, utilizacion de medios de comunicacion, aportes bienes dados
a cargo y no reintegrados, u otros que se presenten en ejercicio de la labor que desarrolla. Este descuento se podra
realizar de la ndmina quincenal o mensual o de las prestaciones sociales, indemnizaciones, descansos o cualquier
beneficio que resulte con ocasion de la existencia o terminacion del contrato por cualquier motivo. PARAGRAFO
PRIMERO: EL TRABAJADOR, con la firma de este contrato autoriza al EMPLEADOR, a realizar descuentos en su salario
o liquidacién, cuando realice actitudes que van en contra del reglamento interno de la compaiia, cuando se ausente de
sus labores sin justa causa, o al tercer (3) llamado de atencidén por memorando entre otros.

SEPTIMA - JORNADA DE TRABAJO: El trabajador se obliga a laborar el tiempo fragmentado (medio tiempo), en turnos
de acuerdo con los horarios del calendario escolar de la ruta asignada, de tal manera que cumpla con los recorridos en
la respectiva ruta, conforme a lo previsto en el codigo sustantivo del trabajo y demas normas concordantes. Asi mismo,
se deja claro que, si la Acompafante de ruta escolar y/o Monitora, es requerido para cubrir otras rutas por alguna razon,
se le efectuara el pago adicional correspondiente a referido servicio. Acorde a la normatividad vigente que regula la
jornada de trabajo. PARAGRAFO PRIMERO: desde ya las partes acuerdan que podran repartirse las horas de la jornada
ordinaria en la forma prevista en el articulo 164 del Codigo Sustantivo del Trabajo, modificado por el articulo 23 de la ley
50 de 1990, teniendo en cuenta que los tiempos de descanso entre las secciones de la jomada no se computan dentro de
la misma, segun el articulo 167 ibidem. PARAGRAFO SEGUNDO: No le es permitido al TRABAJADOR realizar trabajo
suplementario o de horas extras sin que medie la debida autorizacion del Representante Legal de la empresa por escrito,
si en razon a una necesidad manifiesta se hace necesario la prestacion del servicio en horarios adicionales, son
necesarios los ajustes pertinentes de forma inmediata, los cuales deben ser comunicados a la mayor brevedad a la
empresa dentro del periodo mensual en el que se causen, de lo contrario se considerara el servicio como no prestado y
sin lugar a remuneracion.

OCTAVA - TERMINACION UNILATERAL: Son justas causas para dar por terminado unilateralmente este contrato, por
cualquiera de las partes, las enumeradas en los Art.58 en cuanto a sus obligaciones contractuales y las de los articulos
60, 61, 62 y 63 del C.S.T. modificados por el Art. 7° del Decreto 2351/65, Ley 50 de 1990 articulo 5. Expresamente se
califican en este acto como faltas graves la violacion a las obligaciones y prohibiciones contenidas en la Clausula
CUARTA del presente contrato y demas, por parte del EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquen como graves
en el reglamento interno de trabajo, los manuales, instructivos la guia para la prestacion del servicio piblico escolar, y
deméas documentos que contengan reglamentaciones, ordenes, instrucciones o prohibiciones de caracter general o
particular, pactos, convenciones colectivas, laudos arbitrales y las que expresamente convengan calificar asi en escritos
que forman parte integral del presente contrato. PARAGRAFO PRIMERO - FORMAS DE TERMINACION DEL
CONTRATO: Seran las siguientes causas que paralos efectos se califican como graves: A. La violacion por parte del
trabajador de cualquiera de sus obligaciones legales, contractuales o reglamentarias, B. La no asistencia puntual del
trabajo sin excusa suficiente, a juicio del empleador, por dos veces dentro del mismo calendario, C. Elhecho de no avisar
oportunamente al superior inmediato, o al director deoperaciones, que no va asistir a laborar al otro dia, asi sea por unas
horas, perjudicando de esta manera el servicio de transporte que se presta a la empresa, debido a que no se puede
sustituir, o reemplazar debidamente, de tal manera que la empresa no incumpla con sus clientes, D. La ejecucion del
trabajador de labores encomendadas por terceros, E. La revelacion de datos y secretos reservados de la empresa 0 sus
clientes, F. Las desavenencias frecuentes con compaferos de trabajo, o superiores jerarquicos, G. EI hecho que el
trabajador llegue embriagado al trabajo, ingiera bebidas embriagantes en elsitio de trabajo o llegue a laborar trasnochado
o con indicios de haber ingerido alcohol aunpor primera vez y/o bajo los efectos de sustancias psicoactivas, H. El hecho
de que el trabajador abandone su sitio de trabajo sin permiso de sus superiores, o se retire del sitio asignado por la empresa
sin haber sido relevado, asi sea que haya terminado la jornada de trabajo, |. La no asistencia a una sesion de jomada
completa de trabajo, 0 mas sin excusa suficiente a juicio del empleador, J. Enmendar, borrar o alterar algin dato de la
planilla de control de horarios, K. No cumplir a cabalidad con sus funciones, a tal punto que no permita desarrollar
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efectivamente las labores de la empresa por su deficiencia, produciendo de esta manera perdidas a la empresa, L. Retirar
de las instalaciones de la empresa o del cliente, equipos, herramientas u objetos, utensilios de trabajo, materia prima,
mercancia o articulos de pertenencia de la empresa o sus clientes, sin la autorizacion por escrito de la misma, LL.
Desarrollar actividades distintas a las encomendadas en horas de trabajo, o dentro de las instalaciones de la empresa y
las delcliente, M. Solicitar o recibir propinas, regalos u obsequios, dentro o fuera del ejercicio desus funciones y que se
relacionen al ejercicio de las mismas, N. Portar el uniforme de la empresa, fuera del sitio del trabajo sin autorizacion del
empleador, o portar el uniforme deforma inadecuada, N. Prestar indebidamente y sin autorizacion uniforme de la empresa,
o cualquier otro documento que le dé la calidad de trabajador de la misma a un tercero, O. Quedarse dormido en el
desempeiio de sus funciones, asi sea por primera vez, P. recibir visitas en el horario de trabajo o en el desarrollo de sus
funciones, que afecten el buen desempefio de sus funciones, Q. No acatar normas y procedimientos recomendados por
Administradora de Riesgos Laborales, o politicas de HSEQ de la empresa, poniendo en peligro su vida o integridad
personal, R. De acuerdo a lamodalidad de contrato se entiende que, en caso de culminar los servicios, en el puesto para
el cual fue contratado, se puede terminar o suspender temporalmente el contrato de trabajo en forma unilateral, sin derecho
aindemnizacion, tal como lo establece la clausula primera y sus paragrafos. S. En caso de licencias o reubicaciones
laborales tendran que ejecutarse en la oficina principal del talento humano de la empresa. De igual manera, de acuerdo
al objeto del contrato entre la Union Temporal Transporte Escolar Meta 2025 -B2 y la Gobernacion del Meta (Secretaria
de Educacion), en los periodos de vacaciones, recesos escolares y las demas contempladas en la clausula QUINTA -
PARAGRAFO SEGUNDO del presente contrato, se realizara suspension de contrato y solamente se pagara la seguridad
social correspondiente al empleador. PARAGRAFO SEGUNDO: Por tratarse de servicio de transporte publico especial
en la modalidad de transporte escolar; la empresa notifica también como causa justa para dar por terminado
unilateralmente el contrato y la monitora acepta a la firma de este, cuando se solicite el cambio de monitora por parte de
la entidad contratante.

NOVENA - VACACIONES: E! trabajador tendra derecho al pago de vacaciones y primas de servicio, de acuerdo a lo
establecido en la normatividad vigente y de manera proporcional al tiempo laborado con observancia de lo descrito en el
articulo187 de la ley 50 de 1990.

DECIMA - DIRECCION DEL TRABAJADOR: EL TRABAJADOR para todos los efectos legales o por cualquier concepto
laboral, administrativo o judicial y en especial para la aplicacion del paragrafo 1 del articulo 29 de la Ley 789/02, norma
que modifico el 85 del C.S.T., AUTORIZA le sea notificado en la direccion de residencia, correo electronico y numero de
contacto aportados en su hoja de vida y/o en los datos que se encuentran sefialados en el encabezado de este contrato
y los plasmados en la parte inferior del mismo al pie de su firma. Asi mismo, manifiesta que se compromete a informar por
escrito y de manera inmediata a EL EMPLEADOR cualquier cambio en cuanto a la direccion de su residencia, correo
electronico, numero de contacto u otra forma de notificacion.

DECIMA PRIMERA - OBLIGACIONES DEL EMPLEADOR: El empleador se obligara a cumplir a cabalidad con el
clausulado del presente contrato, a pagar el salario convenido,junto con sus prestaciones sociales, a otorgar al trabajador
el material necesario para que el empleado pueda cumplir con el objeto de su trabajo.

DECIMA SEGUNDA - NORMATIVIDAD: El presente contrato ha sido redactado estrictamente, de acuerdo a la ley y
jurisprudencia en materia laboral en Colombia, y sera interpretado de buena fe en las relaciones entre trabajador y
empleador dentro de un espiritu de coordinacion econémica y compromiso social.

DECIMA TERCERA: De acuerdo a los resultados de Examenes de Ingreso CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL, el
concepto final de aptitud ocupacional para sucargo fue: APTO, Sin embargo, se hacen las siguientes Recomendaciones:
1.Ejercicio regular

2.Control periodico ocupacional. Debera cumplir con todas las recomendaciones y solicitudes que le Asigne el area de
HSEQ y Salud Ocupacional de la empresa.

3. Utilizacion de EPP.

4, Utilizacion de ayudas ergonomicas.

Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 - oficina 642
3209093914 - 3143638869 escolartrans2@gmail.com
Villavicencio - Meta
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NIT: 901.942.213-2

DECIMA CUARTA - EFECTOS: Las partes acuerdan que el presente contrato reemplaza en su integridad y deja
totalmente sin efecto alguno cualquier otro contrato verbal o escrito,sea civil, laboral o comercial o cualquier otro pactado
celebrado entre las partes con anterioridad. Por lo tanto, las modificaciones que se acuerden o se pacten en el futuro seran
anexadas al presente instrumento la cual hara parte integral del mismo, el cual tendra mismo contexto y valor ante la
ley.

DECIMA QUINTA: El Empleado, por medio de la firma del presente contrato, autoriza expresamente a la empresa Union
Temporal Transporte Escolar Meta 2025 B2, a incluir sus datos personales en una base de datos, de acuerdo con lo
establecido en la ley 1581 de 2012 con el fin propio de la relacion laboral objeto del presente contrato. Asi mismo,acepta y
autoriza que estos sean objeto de tratamiento con fines comerciales, fines licitatorios y fines de mercadeo, aceptando,
asi, &l envio y tratamiento de informacion exclusivamente para este fin o para fines contractuales. La empresa Unién
Temporal Transporte Escolar Meta 2025 -B2, dara al empleado los derechos de acceso del presente contrato, rectificacion
cancelacion u oposicion frente a sus datos personales, los cuales podran ser ejercidos en la direccion de la notificacion
sefialada en el encabezado del presente contrato. El TRABAJADOR declara que asume por su cuenta, costo y de manera
legal ante las autoridades, cualquier responsabilidad civil que sea imputada por el desarrollo de la labor contratada, que
efectlie a bienes de terceros o que efectle a cualquier particular en su integridad, bien sea por accion directa o indirecta.
DECIMA SEXTA: EI TRABAJADOR sera responsable de  minimizar al  maximo las
oportunidades de transmision de enfermedades mediante la detallada limpieza, desinfeccion e higiene y control en el
vehiculo.

DECIMA SEPTIMA: DECLARACIONES FINALES: Las partes aprueban las siguientes declaraciones: (a) EL
TRABAJADOR declara ser legalmente capaz para contratar; haber leido y entendido todas y cada una de las clausulas
del presente contrato, las cuales se encuentran ajustadas a la ley, favorables y compatibles con sus derechos
fundamentales; (b) este contrato reemplaza en su integridad y deja sin efectos cualquier otro contrato de trabajo verbal 0
escrito que haya podido existir entre las partes con anterioridad; (c) EL TRABAJADOR se compromete a informar por
escrito a EL EMPLEADOR cualquier cambio de direccion, teniéndose como suya la Gltima direccion registrada en EL
EMPLEADOR, para todos los efectos legales.

Para constancia se firma en dos ejemplares del mismo tenor y valor, en la ciudad en Villavicencio, el dia 03 de mayo de
2025.

nndy o (cmocl

EVER OSWALDO VELA ORJUELA Nombre: SANDRA VIVIANA LOPEZ SANABRIA
R/L UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR Direccion: VEREDA CARMEN 1 FINCA LOS NARANJOS
META 2025-B2 E-mail: SANDRALOPEZ10101993@GMAIL.COM

NIT. 901.942.213-2

Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 — oficina 642
3209093914 - 3143638869 escolartrans2@gmail.com
Villavicencio — Meta
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NIT: 901.942.213-2

FORMATO ENTREGA DE DOTACION

NOMBRE: SANDRA VIVIANA LOPEZ SANABRIA FECHA ENTREGA DOTACION: O%\DS\, 1Q)s

CEDULA:_ 1123059225 CONTRATO ESCOLAR: 1098 DE 2025

ENTREGA: INICIAL_X_ SEGUNDA ENTREGA TERCERA ENTREGA

ELEMENTOS ENTREGADOS

CAMISA: L PANTALON: él- CARNET: _\ ZAPATOS: A

FIRMA QUIEN RECIBE: San g loyger QUIENENTREGA

Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 - oficina 642
3209093914 - 3143638869 cscolartransZ@gmail.com
Villavicencio - Meta
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LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
DE LA COMPANIA DE SEGUROS BOLIVAR S.A.

CERTIFICA QUE:

La empresa
UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025 B2
Identificada con NT No. 901942213

Compaiia de Sequros Bolivar S.A.

Se encuentra amparada en caso de accidente de trabajo y enfermedad laboral segun lo dispuesto en la Ley
100 de 1993 y sus normas reglamentarias, a través del contrato de Riesgos Laborales nimero 2070783132201, a

partir del 05 de Mayo del afio 2025.

La(s) persona(s) que se relaciona(n) a continuacion se encuentran en nuestra base de datos de |a siguiente
manera:

NI

- WOMERODE - NOMBRE DEE EMPLEADO

* [CENTRO DE
TRABAJIO

PRINCIPAL 4 435%  06/05/2025 DEPENDIENTE  ACTIVO

: “ FECHAINICIO"  FECHA DE TIPQ _
(CLASE TASA. 'ConemTURA . RETIRO. | GOTRAWTE. ' 0,

SANDRA VIVIANA LOPEZ

cc 1123059225 ¢pnABRIA

Se expide a salicitud del interesado el 06 de 05 del afio 2025.
"[;',Mo

Firma Representante Legal

Campafiia de Seguros Bolivar S.ANIT. 860.002.503-2
Avenida £ Dorado N° 68 B — 31, pisa 10 Conmutador 3410077

Bogata D.C., Colombia
www.segurosbolivar.com

Pagina 1del
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FORMULARIO UNICO DE ARHIACION.Y REGISTRO DE
'CAPHAL SALUD EPS-S S.A.
) NIT. 200.298.372-9
capifalsalud 0b[os 1028

NOVEDADES AL SGSSS

eps-s Nimero de Radicacién Fecha de Radicacion

ClelelzlrexE

(Lea las Instrucclones que se encuentran 4

exas al farmularlo antes de diligenclario). (]

I. DATOS DEL TRAMITE : - I/ Bininadded
1. Tipo do Tramite: R a8 3 PATEE JHEnD % [ |3 Regimen . contibutivo [X] | 4 Contribucion solidaria

A Aflliacion h : ) g CJ | :

B. Raporie do Novedad X B. Colectiva C. Instituclonal D. De Oficlo - B.subsidiedo ]| @[] No []
1. Tipo de afiliado 6. Tipo de colizante 7. Cadigo
A. Cotizante [ ] B- Cabeza de Familia[_| C. Beneficiario [ | D. Afiiado adiclonal [~ | | A, Dependiente [¥(] B. Independiente [ Penslonado [_]  (a registrar porla EPS)
' A. AFILIACION
|. DATOS BASICOS DE IDENTIFICACION (del cotizante o cabeza de familia)
8. Apellidos y nombraé completos ] i

LOPEZ cinm. | SANABRIA. | SANDRA I VIVIANA..,
9. Tipo documento de identidad 10, Numero de documento de Identidad 11, Sexo bi 0. 12.. d il n
ac l 1423059205 l Famenino Masculne || l F M Tﬁ ne [] otro [] cui?
13, Naclonalldad [ 14, Lugar de nacimiento 19, Feena do nacimionto -
COLOMBIANA pm? coLOMBIA | oepanaments. META | runicipto EL CASTILLO ki [0 '7—":'!'!10’-"] ; i | 1o ks

|. DATOS COMPLEMENTARIOS

Datos personales

st ] nNo[X]

19, Tlena encuesta SISBEN | 20. Clasificacién SISBEN 21. Grupo de poblacién especial [@

si[] No[T] Nivel Grupo
dministradora de Riesgos Laborales - ARL | 23. Administradora de Pensiones .| 24. Ingresos base de cotizacién - IBC +| 25. Tarifa Contribucion Solidaria
SEGUROS BOLIVAR PORVENIR $ 1.423.500
26. Reeklancia YERECU CARMEN1 FINGA YOS . | 3126337833 |SANDRALOPEZ10101993@GMAIL.COM
ARAMIQ __Teléfonoflo Teltfonocelular Coneo
META EL CASTILLO ) Cabecera Municlpal D'Canlm Poblado [}{] Rural Disperso [] Resto Rural O

1 Municipio/Distrtn I Localidad!Comuna ! Zona

|. DATOS DE IDENTIFICACION DE LOS MIEMBROS DEL NUCLEO FAMILIAR
Datos béslcos de identificacién del cényuge o compafiero(a) permanente del cotizante
26, Apellidos y nombres completos

Primer apellido ! | _P i Sequndonombre |
26. Tipo documento de identidad - 27. Ndimero de documento de identidad . | 30. Sexo bicldgico 3. o d nti n
LFamening Masculino m . F M T. NE D OTRO I:I Cudl?
32, Nacionalidad : 33, Lugar de nacimiento 3
Pals | Dapartamenta l Munieiplo

Datos béslcos de identificacién de los beneficiarlos y de los afillados adiclonales
35, Apellidos y nombres completos

Primer apelido - Sequndo apellido Primer nombre Sequndo nombre
B1
B2
B3
36. Tipo de doc.|37. Ndmero de doc. "38. Naclonalidad 39, Sexo bioldgico | 40. Sexo identificacion 41, Lugar de nacimiento 42. Fecha de nacimiento
de identidad de ldentidad Famenino | Masculino | F | M | T {NB JOTRO| Cudl? Pals Deparamento Municiplo

B1 ' -
B2
B3

s compl tarios del beneficiarlo
. Parentesco 42, Etnia 43, Comunidad | 44. Grupo de | 45, Tiene encuesta SISBEN |48. Clasificacion SISBEN | 49, Discapacidad 50. Incapacidad permanente
. pablacién especial s HOD Hivel Grupe 51 | NO_ | Calegoria do discopaciiad sl ND

B1 -
B2
B3 B

49, Datos de residencia ; Zona 50. Valor de la UPC de! afiliado adicional

Departamento Municlplo/Distrito Cabecera Municipal | Gentro Poblado | Rural Disperso_| Resto Rural | Teléfono fijo yfo celular {a reglstrar por la EPS)
81 i j
B2
B3
Dirsceltn Localidad/Comuna ¢ Corren eloctrénico

B1
B2
1]
Seleccién de la IPS primaria 54, Cédigo de la IPS
53, Nombre de la Institucién Presladora de Serviclos de Salud - IPS (a registrar por la EPS)

c
B
B
B
. DATOS DE IDENTIFICACION DEL APORTANTE, DELAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACION COLECTIVA O RESPONSABLES DEL PAGO
55, Nombre o razion soclal 56. Tipo de documento Numero del documento de identmcacion 5B, Tipo de aponante o pagador a pENSIONGS

: A de Identificacién {a registrar por la EPS)
UT TRANS. ESCOLAR META 2025-B2 |s7. N EYTha| 901.942.213-2
59. Ubicacion '
- _ 515 i . M VILLAVICENCIO
CC PRIMAVERA URBANA OF 642 | 320,999,3014 | Escolaransa@gmailcom | diiimiao VinicpiolDsio
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capifalsalud

eps-5
B. REPORTE DE NOVEDADES
59. Tipo de Novedad
[ 1. Modificacién datos basicos do identificacion. [ 11. Inseripeidn EPS retorno al pals.
[C] 2. Correccién de los dalos basicos de Identificacion. [ 12 Vinculacién a una entidad autorizada para realizar afiliaciones coleclivas.
[ 3. Actualizacién del documento de identidad, [ 13. Desvinculacién de una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.
[ 4. Actualizacién y comeccién datos complementarios. X1 14. Movilidad [X] A. Régimen Contributive  [_]B.  Régimen Subsidiado
[ 5. Terminacién de la inscripcién en la EPS. 3 15. Traslado [CJ A Mismo Régimen [C1 B. Diferente Régimen
Cadigo :l [C] 16. Reporte de fallecimiento del Cotizante o Cabeza de familia.
[ 6. Reporte de pago a través de un tercero.  Cédige [ | (] 17. Reporte del tramite de proteccion al cesante.
[ 7. Inclusién de beneficiarios o de afiliados adiclonales. [] 18. Reporte de |a calidad de Pre-pensionado.
[C] 8. Exclusion de beneficiarios o do afiliados adicionales. [ 19. Reporte de la calidad de pansionado.
[X] 8. Iniclo de relacién laboral o adquisicién de condiciones para cotizar. [ 20. Ingreso a Contribucién Solidaria.
[ 10. Torminacién do la rolacién laboral o pérdida de condiciones para soguir colizando. [ 21. Retire de Contribucién Solidaria.

I, DATOS ACTUALIZADOS SEGUN REPORTE DE LA NOVEDAD
60, Datos basicos de Identificacion

Primor apallida Primor nombro Lngundo nombro

Tipo de documento Numero de 63, Sexo ident . Fecha de nacimienlo
iiduisssan | 1123059225 | 73 e omo g owr D] A0E R 10931
£° =PS anterior B5. Foc 66. Motivo de traslado 6B. Caja de Compensacién Familiar o Pagador de Pensiones
o Cédigo
I. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES
[ 69. Declaracién de dependencia econdmica de los beneficiarios y afiliados adicionales.
[C] 70. Declaracién de la no obligacion de afiliarse al régimen contributivo, especial o de excepcidn.
[] 71. Declaraci6n de existencia de razones de fuerza mayor o caso forluito que impiden la entrega de los documentos que acreditan la condicién de beneficiarios.
[] 72. Declaracién de no internacion del colizante, cabeza de familia, beneficiarios o afilados adicionales en una Institucidn Prestadora de Servicios de Salud.
[] 73. Autorizacién para que la EPS solicite y oblenga datos y copia do la historia clinica del cotizante o cabeza de familla y de sus beneficiarios o afiliados adiclonales.
[ 74. Autorizacién para que la EPS reporte la informacién que se genere de la afiliacién o del reporte de novedades a la base de datos de afiliados vigente y a las entidades
publicas que por sus funciones la requieran.
[ 75.Autorizacién para que la EPS maneje los datos personales del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales de acuerdo con lo pravisto
en la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1377 de 2013.
[ 76. Autorizacién para que la EPS envie informacién al correo electrénico o el celular como mensajes de lexto.
[ 77. Aceptacién de las condiciones para vincularse a la Contribucién Solidaria y de realizar los pagos correspondientes.
[C] 78. Aceptacién de la actualizacién del grupo familiar y las tarifas en Contribucién Solidaria, segdn la encuesta del Sisbén vigenle.
.  CONTRIBUCION SOLIDARIA
79. En caso de ausencia o fallecimiento del cabeza de familia reporte la persona de su grupo familiar que se hara cargo del pago de la Contribucion Solidaria
Apellidos y nombres
Primer apelido 1 Sequndo apelido Primer nombre l Sequndo nombro
Tipo de documento de identidad Numero de decumento de identidad
E (et B [Tt JAM fﬁ\
Il. FIRMAS el F T
o O Lﬁg?e. A .
80. El colizante, abeza de familiab beneficiario cuartdo aplique o afiliado adicional 81. Aporlante o enfidad-Tpeg 16 14 clonal o de oficio
11l ANEXOS
A Anexo copia del documento de identidad 4

antidad de documentos de identidad anexos: L__l I:I E:] [:] D |:| ] D

82, Copla del dictamen de incapacidad permanente emitido por la autoridad competente.

83. Copia del registro civil de matrimonio, o de la escritura plblica, acta de conciliacidn o sentencia judicial que declare la unién marital.

84, Copia de la escritura pablica o sentencia judicial que declare el divarcio, sentencia judicial gue declare la separacion de cuerpos y escritura plblica, acta de conciliacién o
senlencia judicial que declare la terminacién de la unidn marital.

85. Copia del certificado de adopcién o acla de entrega del menor.

86. Copia de la orden judicial o del aclo administrativo de custodia.

88 Documento en que conste la pérdida de la patria potestad, o el cerlificado de defuncién de los padres o la declaracién suscrita por el colizante sobre la ausencia
de los dos padres.

89. Copia de la autorizacién de traslado por parle de la Superintendencia Nacional de Salud.

90. Cerlificacion de vinculacion a una entidad autorizada para realizar afiliaciones coleclivas.

91, Copla del acto administrativo o providencia de las autoridades competentes en la que conste la calidad de beneficiario o se ordene la afiliacién de oficio.

|. DATOS DE LA ENTIDAD TERRITORIAL Y/O INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
89. Identificacion de la Entidad Territorial  Cdiga del Municlplo I: Cédigo del Departamento I: 90. Nombre de la Institucién

I. DATOS DEL FUNCIONARIO DE LA ENTIDAD TERRITORIAL O DE LA INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
89. Apellidos y nombres 5

Primer apelldo Segundo apelido I Primer nombre Sequndo nombre
Tipo documento de identidad Mimero del documento de identidad 95, Firma del funcionario

96. fecha de radicacion 97. Fecha de validacion

Observaciones:

Recuerde que con la firma del formulario, el afiliado manifiesta la veracidad de la informacién registrada y de las declaraciones contenidas en ol capitulo VIl del formulario.
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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:

SANDRA VIVIANA LOPEZ SANABRIA, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.123.059.225, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 6 de Mayo del 2025.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

— ,Q: e e

Tenga en cuenta:

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

Grupo

Pensicnes y Cesantias S.A. - Nit. 800,144.331-3 Filial de AVA | =

e




SERVICIOS

CONTRATO DE TRABAJO POR OBRA O LABOR COL-17-2025
NOMBRE DEL EMPLEADOR: SERVICIOS H&G S.A.S.
NIT: 900.625.540 - 3
DIRECCION EMPLEADOR: CARRERA 33 NO. 6C -03 BARRIO ROSA BLANCA
NOMBRE DEL TRABAJADOR: MILCIADES GONZALEZ BARACALDO
CEDULA DE CIUDADANIA: 82394357
DIRECCION TRABAJADOR: VEREDA CANO CLARO EL CASTILLO
CORREO ELECTRONICO: JULIOALP26@GMAIL.COM
TELEFONO: 3503579368
SALARIO: $1.423.500 + $200.000 (AUX TRANSPORTE)
CARGO: CONDUCTOR
FECHA DE INICIO DE LABORES: 06 de mayo de 2025
FECHA DE FINALIZACION DE LABORES:Obra o labor segtin contrato No. 1098/2025 secretaria de Educacion
— Departamento del Meta.
LUGAR DONDE FIRMA CONTRATO: VILLAVICENCIO
CIUDAD DONDE  DESEMPENARAVILLAVICENCIO - SAN JUAN DE ARAMA - EL CASTILLO -
LABORES EL TRABAJADOR: CUBARRAL - EL DORADO - SAN MARTIN.

Los suscritos anteriormente descritos, han decidido celebrar el presente contrato individual de trabajo por duracion de
la obra o labor determinada, regido por la norma contenida en el codigo sustantivo del trabajo, ley 50 de 1990, y en
especial por las siguientes clausulas:

PRIMERA; OBJETO DEL CONTRATO: El Empleador contrata los servicios personales del Trabajador para
desempefiarse como CONDUCTOR DE VEHICULO ylo APOYO AL AREA ADMINISTRATIVA, en los diferentes
recorridos contemplados en las rutas de Transporte Escolar terrestre o fluvial, para supli las necesidades de la
prestacion del servicio, donde desempeiara sus labores de acuerdo con las necesidades de la Empresa contratante.

PARAGRAFO PRIMERO: EL TRABAJADOR certifica que se encuentra apto para la ejecucion idonea y eficaz del
objeto del contrato, de manera que garantiza que tiene la licencia de conduccion vigente y apta para manejar los
vehiculos.

PARAGRAFO SEGUNDO: EL objeto del contrato va atado al contrato de licitacion pablica numero 1098 mediante el
cual, si este se suspende o termina, la misma suerte tiene este contrato.

PARAGRAFO TERCERO: Dado el cargo y las funciones asignadas a EL TRABAJADOR, éste se considera de
direccion, confianza y/o manejo, razon por la cual no esta sometido a la jornada maxima legal.

SEGUNDA: DURACION: El plazo de duracion del presente contrato por obra o labor teniendo como fecha de inicio
la fijada en el encabezado del presente escrito y la terminacion segun termino de finalizacion pactado en la prorroga
y adicion del contrato (No. 1098 de 2025), se podra terminar en cualquier momento si se suspende o si se termina el
contrato principal entre la UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025-B2, cuyo objeto es: SERVICIO
DE TRANSPORTE ESCOLAR PARA ESTUDIANTES MATRICULADOS EN ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS
OFICIALES DE 27 MUNICIPIOS NO CERTIFICADOS COMO ESTRATEGIA PARA INCREMENTAR LOS NIVELES
DE PERMANENCIA ESCOLAR EN EL DEPARTAMENTO DEL META.



SERVICIOS

CONTRATO DE TRABAJO POR OBRA O LABOR COL-17-2025

TERCERA: LUGAR DE TRABAJO: Las partes conviene que el(os) lugar(es) asignado(s) inicialmente para el
desarrollo de la labor es el indicado en el recuadro superior. No obstante se hace expresa que; a) el cargo requiere
de la posibilidad de asignar el TRABAJADOR a diferentes zonas donde su labor sea necesaria en consideracion a
la naturaleza del servicio contratado y las aptitudes de EL TRABAJADOR; y en que la operacion del EMPLEADOR
esta dispersa en varias zonas del territorio nacional, por ende, requiere de una asignacion flexible y eficiente de
desarrollo de la labor contratada, en consecuencia, EL TRABAJADOR podra ser asignado a prestar servicios en
cualquier lugar del territorio nacional. EL TRABAJADOR con la firma del presente documento acepta las asignaciones
so pena de incurrir en incumplimiento grave del presente contrato de frabajo, siempre que tales modificaciones no
afecten su honor dignidad o sus derechos minimos, ni impliquen desmejorar sustanciales o graves perjuicios para él,
de conformidad con lo indicado por el Art. 23 Cédigo Sustantivo de Trabajo, modificado por el Art. 1 de la ley 50 de
1990 y demas normas concordantes.

PARAGRAFO: Esta es una caracteristica que las partes hacen explicitas como un supuesto para el logro de los
objetivos empresariales y como tal EL TRABAJADOR declara conocerla suficientemente y estar en disposicion de
adaptarse personal y familiarmente a la misma, pues dicha flexibilidad es una condicion esencial para la celebracion
de este contrato y/o la asignacion del cargo que se le confia.

CUARTA: OBLIGACIONES DEL TRABAJADOR: El empleador contrata los servicios personales del trabajador y
este se obliga a:

1. Verificar el alistamiento de Vehiculo teniendo en cuenta los siguientes parémetros (Documentos vigentes del
vehiculo, aseo general, mantenimiento preventivo, estado de los equipos de emergencia).

2. Uso de buen vocabulario y respeto hacia el cliente.

3 Liderar un ambiente de cordialidad y servicio entre el cliente interno y externo.

4. Cumplir con los horarios establecidos dentro de cada una de las rutas asignadas por la empresa.

5 Manejar el protocolo de comunicaciones de SERVICIOS HYG SAS.

6.  Realizar diariamente verificacion de vigencia de los documentos del vehiculo (Extracto de Contrato o FUEC,
Tarjeta de propiedad, tarjeta de operacion, polizas de responsabilidad civil contractual y extracontractual, SOAT,
revision tecno mecanica, revision preventiva bimensual) y documentos del conductor (adicional que se encuentren
diligenciando de manera diaria los preoperacionales).

7. Velar por el correcto funcionamiento de los vehiculos en la prestacion del servicio.

8. Informar inmediatamente al area de Mantenimiento las fallas que presente el vehiculo antes, durante ylo
después del servicio.

9. Ante cualquier situacion se debe mantener una actitud amable y conciliadora de acuerdo con el protocolo de
comunicaciones de la empresa.

10. Mantener en orden y aseo su lugar de trabajo.

11.  No permitir el acceso al vehiculo de personal no autorizado.

12.  Solicitar cuando se requiera los elementos de aseo para el vehiculo al area operativa.

13.  No fumar, no ingerir bebidas alcohélicas ni sustancias psicoactivas antes, durante ylo después del servicio.
14.  Cumplir con el Reglamento Interno de Trabajo, reglamento de Higiene y Seguridad Industrial y las politicas del
Sistema de Gestion Integral de la empresa.

15.  Conocimiento de las normas del Cédigo Nacional de Transito.

16.  No tener demostraciones afectivas a sus comparieros de trabajo (Noviazgos).

17.  No utilizar elementos como armas de fuego, elementos cortopunzantes durante la prestacion del servicio.

18. Al finalizar la jomada laboral comunicarse con el area operativa reportando el término a satisfaccion de la
jornada laboral.

19.  No tener reportes de infracciones en el SIMIT.

20.  Cumplir con las normas y estandares implementadas en el PESV.

21.  Portar el uniforme de la empresa en perfecto estado y presentacion.

22.  Conocer las politicas de seguridad vial y regulacion de la empresa.

23.  Participar en el reporte de los accidentes de transito, actos y condiciones inseguras en la via

24.  Ser participe del programa de formacion y campafias de seguridad vial que organice la empresa.
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25.  Dar cuenta inmediata a los representantes de la empresa de las fallas de funcionamiento que observen en los
vehiculos a su cargo a fin de que ellas puedan ser subsanadas oportunamente.

26. Tener cuidado en el manejo del vehiculo que se le encomiende tratandolo con suavidad en forma técnica,
evitando siempre las velocidades excesivas.

27. El conductor no debe utilizar el vehiculo para fines diferentes de los cuales se establece en el plan de
rodamiento.

28.  No incurrir en falsedad al reportar informacion que no corresponda con la realidad en el caso de reporte de
preoperacionales.

29. El conductor debera revisar diariamente las condiciones el kilometraje del vehiculo para hacer los distintos
requerimientos de mantenimiento preventivo (cambio aceite) etc.

30. Las demae que se le sean agignadas por su jefe inmediato que guarden relacion con su cargo.

PARAGRAFO PRIMERO: El empleador bajo su autonomia patronal, podré determinar en qué momento durante la
ejecucion del contrato, asignar las funciones tanto operativas como administrativas en el Municipio que se requiera,
las cuales se haran por medio de oficio y/o memorando de comunicacion, de igual forma, el trabajador se
compromete a llevar a cabo las funciones tanto operativas como administrativas en debida forma y asumira el rol
segun sean asignadas las funciones por el superior inmediato.

QUINTA: CLAUSULA PENAL PECUNIARIA: EL TRABAJADOR una vez recibido el vehiculo a cargo en las
condiciones optimas que se encuentre, debera garantizar el buen uso y cuidado material del mismo, en caso de
dafios fisicos, accidentes que conlleven a pérdida economica, destruccion, alteracion de su equipamiento u otro que
afecte el buen funcionamiento y optimas condiciones del vehiculo automotor, responderé por las reparaciones y
reposiciones a las que haya lugar.

SEXTA: REMUNERACION Y FORMA DE PAGO: El empleador pagara al trabajador por la prestacion de sus
servicios, el salario indicado, el cual corresponde a un (1) SMMLV, lo anterior con apego a lo establecido en la ley 50
de 1990, que a la postre sera pagadero dentro de los primeros 5 dias habiles de cada mes, entendiéndose siguientes
al mes vencido o laborado. Es necesario aclarar que las bonificaciones, primas extralegales, alojamiento, auxilios,
alimentacion, o cualquierotro emolumento, que, en forma permanente u ocasional, reciba el trabajador por parte del
empleador, no constituye salarié, ni se computara como tal para la liquidacion de prestaciones sociales e
indemnizaciones.

PARAGRAFO: Las partes acuerdan y asi lo dejan claramente establecido que se remunera el tiempo y los dias
efectivos laborados y no habra derecho a remuneracion alguna en el evento en que no se realice actividad laboral,
tampoco habra remuneracion los dias en que se presenten ceses de actividades como: semana santa, paros, huelgas,
alteracion del orden publico, suspension de clases por pandemia, por incapacidad del docente, por caso fortuito o
fuerza mayor (eventualidades del medio ambiente y de la naturaleza) entre otros, o cualquier otra situacion en que se
impida o se obstaculice el desarrollo del objeto principal del presente Contrato.

SEPTIMA: HORARIO DE TRABAJO: El trabajador se obliga a laborar el tiempo en la jornada laboral establecida
normativamente y de acuerdo con los horarios del calendario escolar de la ruta asignada, de tal manera que cumpla
con los recorridos en la respectiva ruta, conforme a lo previsto en el codigo sustantivo del trabajo y demas normas
concordantes. Asi mismo EL EMPLEADOR Y EL TRABAJADOR desde la firma de este contrato acuerdan, la jornada
semanal de conformidad con la ley 2101 del 2021, distribuidas en maximo seis dias a la semana con un dia de
descanso obligatorio, que podra coincidir con el domingo. En este el numero de horas de trabajo diario podra repartirse
de manera variable durante la respectiva semana y puede ser de minimo ocho (8) horas continuas y hasta diez (10)
horas diarias sin lugar a ningun recargo por trabajo suplementario, cuando el nimero de horas de trabajo no exceda
el promedio de lo establecido por la ley 2101 del 2021.

PARAGRAFO PRIMERO; Desde ya las partes acuerdan que podran repartirse las horas de la jornada ordinaria en la
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forma prevista en el articulo 164 del Codigo Sustantivo del Trabajo, modificado por el articulo 23 de la ley 50 de 1990,
teniendo en cuenta que los tiempos de descanso entre las secciones de la jornada no se computan dentro de la
misma, segun el articulo 167 ibidem.

OCTAVA: PERIODO DE PRUEBA: El periodo de prueba sera QUINCE dias (15), contados a partir del momento de
inicio del contrato tal como lo sefiala el Art. 76 del Cédigo Sustantivo del Trabajo., durante este periodo, tanto EL
EMPLEADOR como EL TRABAJADOR podran de manera unilateral terminar el contrato en cualquier tiempo, sin que
se cause indemnizacién alguna, de conformidad con el Art. 80 del Codigo Sustantivo del Trabajo., modificado por el
Art. 3° del decreto 617/54.

NOVENA: TERMINACION DEL CONTRATO: El presente contrato se dara por terminado de forma unilateral por
cualquiera de las partes por justa casusa, descritas en los Art.58 y siguientes del Cddigo Sustantivo de Trabajo,
modificados por el Art. 7 del Decreto 2351 de 1965 y articulo 5 de la Ley 50 de 199, que califican en este acto como
faltas graves la violacion a las obligaciones y prohibiciones contenidas en la Clausula CUARTA del presente contrato
y demas, por parte del EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquen como graves en el reglamento interno
de trabajo, los manuales, instructivos la guia para la prestacién del servicio publico escolar, y demas documentos que
contengan reglamentaciones, drdenes, instrucciones o prohibiciones de caracter general o particular, pactos,
convenciones colectivas, laudos arbitrales y las que expresamente convengan calificar asi en escritos que forman
parte integral del presente contrato.

PARAGRAFO PRIMERA: FORMAS DE TERMINACION DEL CONTRATO: Las formas de terminacion del
presente contrato seran las establecidas en el articulo 5 de la ley 50 de 1990 y las siguientes causas que para el
efecto se califican como graves:

A. El incumplimiento por parte del trabajador de cualquiera de sus obligaciones legales, contractuales o
reglamentarias, B. La no asistencia puntual del trabajo sin excusa suficiente, a juicio del empleador, por dos veces
dentro del mismo calendario, C. El hecho de no avisar oportunamente al superior inmediato, o al director de
operaciones, que no va asistir a laborar al otro dia, asi sea por unas horas, perjudicando de esta manera el
servicio de transporte que se presta a la empresa debido a que no se puede sustituir, 0 reemplazar debidamente, de
tal manera que la empresa no incumpla con sus clientes, D. La ejecucion del trabajador de labores encomendadas
por terceros, E. La revelacion de datos y secretos reservados de la empresa o sus clientes, F. Las desavenencias
frecuentes con compafieros de trabajo, o superiores jerarquicos, G. EI hecho que el trabajador llegue embriagado al
trabajo, ingiera bebidas embriagantes en el sitio de trabajo o llegue a laborar trasnochado o con indicios de haber
ingerido alcohol aun por primera vez, H. El hecho de que el trabajador abandone sus sitios de trabajo sin permiso de
sus superiores, o se retire del sitio asignado por la empresa sin haber sido relevado, asi sea que haya terminado la
jornada de trabajo, . La no asistencia a una sesion de jornada completa de trabajo, 0 mas sin excusa suficiente a
juicio del empleador, J. Enmendar, borrar o alterar algun dato de la planilla de control de horarios, K. No cumplir a
cabalidad con sus funciones, a tal punto que no permita desarrollar efectivamente las labores de la empresa por su
deficiencia, produciendo de esta manera perdidas a la empresa, L. Retirar de las instalaciones de la empresa o del
cliente, equipos, herramientas u objetos, utensilios de trabajo, materia prima, mercancia o articulos de pertenencia de
la empresa o sus clientes, sin la autorizacion por escrito de la misma, M. Desarrollar actividades distintas a las
encomendadas en horas de trabajo, o dentro de las instalaciones de la empresay las del cliente, N. Solicitar o recibir
propinas, regalos u obsequios, dentro o fuera del ejercicio de sus funciones y que se relacionen al ejercicio de las
mismas, O. Portar el uniforme de la empresa, fuera del sitio del trabajo sin autorizacion del empleador, o portar el
uniforme de forma inadecuada. Q. No prestar el servicio adecuado a los clientes de la empresa, ocasionando con este
que el cliente solicite su retiro de las instalaciones, donde se esta prestando el servicio, R. Prestar indebidamente y
sin autorizacion uniforme de la empresa, o cualquier otro documento que le dé la calidad de trabajador de la misma a
un tercero, S. Quedarse dormido en el desempeiio de sus funciones, asi sea por primera vez, T. Recibir visitas en el
horario de trabajo o en el desarrollo de sus funciones, que afecten el buen desempefio de sus funciones, U. No acatar
normas y procedimientos recomendados por la Administradora de Riesgos Laborales, o politicas de HSEQ de la
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empresa, poniendo en peligro su vida o integridad personal. V. De igual manera, de acuerdo con el objeto del contrato
principal, en los periodos de vacaciones, recesos escolares y las demas, se realizara suspension de contrato y
solamente se pagara la seguridad social correspondiente al empleador.

DECIMA: VACACIONES: El trabajador tendra derecho al pago de vacaciones y primas de servicio, de acuerdo con
lo establecido en la normatividad vigente y de manera proporcional al tiempo laborado con observancia de lo descrito
en el numeral 3 del articulo 19 de la ley 50 de 1990.

DECIMA PRIMERA: EXCEPCION AL LUGAR DE TRABAJO: Las partes podran convenir que el trabajo se preste
en un lugar distinto del inicialmente contratado, siempre que dichos traslados no desmejoren sus condiciones
laborales, o de remuneracion o que impliquen perjuicios para el trabajador. El trabajador se obliga a aceptar los
cambios de oficio que decida el empleador dentro de su poder subordinante, siempre que se respeten las garantias
precedidas.

DECIMA SEGUNDA: OBLIGACIONES DEL EMPLEADOR: el empleador se obligara a cumplir a cabalidad con
el clausulado del presente contrato, a pagar el salario convenido, junto con sus prestaciones sociales, a otorgar al
trabajador dotacion y el material necesario para que pueda cumplir con el objeto de su trabajo.

DECIMA TERCERA: DIRECCION DEL TRABAJADOR: EL TRABAJADOR para todos los efectos legales o por
cualquier concepto laboral, administrativo o judicial u otro, AUTORIZA le sea notificado en la direccion de residencia,
correo electronico y numero de contacto aportados en su hoja de vida y/o en los datos que se encuentran sefalados
en el encabezado del presente. Asi mismo, manifiesta que se compromete a informar por escrito y de manera
inmediata a EL EMPLEADOR cualquier cambio en cuanto a la direccion de su residencia, correo electronico, numero
de contacto u otra forma de notificacion.

DECIMA CUARTA: De acuerdo con los resultados de Examenes de Ingreso CERTIFICADO MEDICO
OCUPACIONAL, el concepto final de aptitud ocupacional para su cargo fue: APTO, Sin embargo, se hacen las
siguientes Recomendaciones: 1. Ejercicio regular 2. Control periodico ocupacional. Debera cumplir con todas las
recomendaciones y solicitudes que le Asigne el area de HSEQ y Salud Ocupacional de la Empresa.3 Utilizacion de
EPP. 4. Utilizacion de ayudas ergonomicas.

DECIMA QUINTA: NORMATIVIDAD: El presente contrato ha sido redactado estrictamente, de acuerdo con la leyy
jurisprudencia en materia laboral en Colombia,y sera interpretado de buena fe en las relaciones entre trabajador y
empleador dentro de un espiritu de coordinacién econémica y compromiso social.

DECIMA SEXTA: El presente contrato reemplaza en su integridad y deja sin efecto alguno, cualquier otro contrato
verbal o escrito celebrado entre las partes con anterioridad. Las modificaciones que se acuerden

al presente contrato se anotaran a continuacion de su texto o se haran constar en documentos anexos

suscritos por las partes, los cuales haran parte integral de éste.

DECIMA SEPTIMA DEDUCCIONES Y COMPENSACIONES: En caso de que durante la vigencia de este contrato 0
a su terminacion, EL TRABAJADOR tenga deudas pendientes de pago a favor de EL EMPLEADOR, EL
TRABAJADOR autoriza expresa e irrevocablemente a EL EMPLEADOR, para deducir, retener o compensar dichas
deudas, del valor de los salarios, prestaciones sociales e indemnizaciones laborales que EL EMPLEADOR le deba.
De la misma forma, EL TRABAJADOR autoriza a EL EMPLEADOR para deducir, retener 0 compensar los dafios 0
las pérdidas injustificadas de los elementos de trabajo, objetos, enseres y valores propiedad de EL EMPLEADOR que
hayan sido confiados al cuidado y responsabilidad de EL TRABAJADOR.

DECIMA OCTAVA CLAUSULA BUENA FE: Este contrato ha sido redactado estrictamente de acuerdo a la Ley_y la
Jurisprudencia, y sera interpretado de buena fe y en concordancia con el Codigo Sustantivo del Trabajo, cuyo objeto,
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definido en su articulo 1°, es lograr justicia en las relaciones entre EMPLEADORES y trabajadores dentro de un espiritu
de coordinacion economica y equilibrio socia

DECIMA NOVENA- AUTORIZACION: EL TRABAJADOR autoriza AL EMPLEADOR, para que este tome la medida
necesaria de inspeccion y vigilancia en las herramientas de trabajo, como computadores, celulares o cualquier medio
electronico.

Autoriza la revision por medio de herramientas o programas de control en estos medios electronicos.

VIGESIMA. - DESCUENTO SANCION: EL TRABAJADOR, con la firma de este contrato autoriza al EMPLEADOR, a
realizar descuentos en su salario o liquidacién, cuando realice actitudes que van en contra del reglamento interno de
la compafiia, cuando se ausente de sus labores sin justa causa, al tercer (3) llamado de atencion por memorando
entre otros. El descuento sera aplicable a la quincena posterior al incidente, el monto sera fijado por el jefe inmediato.

VIGESIMA PRIMERA. - CLAUSULA IUS VARIANDI: El trabajador acepta desde ahora los traslados de lugar de
trabajo y cambios de oficio que decida el EMPLEADOR, siempre y cuando tales traslados o cambios no desmejoren
sus condiciones laborales o de remuneracion o impliquen perjuicios para el trabajador.

VIGESIMA SEGUNDA - CONSENTIMIENTO INFORMADO SOBRE EL USO DE POLIGRAFO. - Desde ya el
trabajador manifiesta su expresa aceptacion del uso de poligrafo u otros medios similares de entrevista con el fin de
esclarecer hechos disciplinarios o de seguridad relevantes para la empresa, respetando en todo caso su dignidad y
honra, conforme los términos de la ley 1581 de 2012. EL EMPLEADO autoriza de manera previa, expresa e informada
al EMPLEADOR el tratamiento de sus datos de personales recolectados en la realizacion del uso del poligrafo u otros
medios similares. Sin perjuicio de lo anterior, cuando esta circunstancia involucre datos sensibles definidos en el
presente documento, el trabajador queda por notificado de que no esta obligado a su entrega.

VIGESIMA TERCERA- CONSENTIMIENTO INFORMADO SOBRE PRUEBAS DE ALCOHOL Y DROGAS. - EL
EMPLEADO deja expresa constancia sobre su acuerdo y aceptacion en la realizacion de pruebas de alcohol y drogas,
las cuales podran ser utilizadas por EL EMPLEADOR como material para procesos disciplinarios o de terminacion de
contrato con justa causa, asi como cualquier otro efecto legal que sea pertinente. EL EMPLEADO autoriza de manera
previa, expresa e informada al EMPLEADOR el tratamiento de sus datos de personales recolectados en la realizacion
de pruebas de alcohol y drogas. En caso de que estos examenes involucren datos sensibles, igualmente el trabajador
queda notificado de la no obligatoriedad de esta practica cuando pueda establecer que afecta su intimidad.

VIGESIMA. CUARTA — AUTORIZACION SOBRE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES- EL EMPLEADO
autoriza de manera previa, expresa e informada al EMPLEADOR el tratamiento de sus datos personales, directamente
0 a través de sus empleados, asesores y/o terceros encargados: 1. A realizar cualquier operacion que tenga una
finalidad licita, tales como la recoleccion, almacenamiento, uso, circulacion, supresion, transferencia y transmision (el
“Tratamiento”) sobre sus datos personales, entendidos como cualquier informacion vinculada o que pueda asociarse
al EMPLEADO (los “Datos Personales”) para el cumplimiento de los fines del EMPLEADOR que incluyen pero no se
limitan a:

° La afiliacion del empleado en las entidades del sistema general de seguridad social y parafiscales.

Archivo y procesamiento de nomina.

Archivos sobre antecedentes disciplinarios y contractuales

Reporte ante autoridades administrativas, laborales, fiscales o judiciales.

Cumplimiento de obligaciones legales o contractuales del EMPLEADOR con terceros.

La debida ejecucion del Contrato de trabajo.

El cumplimiento de las politicas internas del EMPLEADOR

La verificacion del cumplimiento de las obligaciones del TRABAJADOR.

La administracion de sus sistemas de informacion y comunicaciones

e © © @ @ 9o @2 o
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° La generacion de copias y archivos de seguridad de la informacion en los equipos proporcionados por EL
EMPLEADOR.

° Dar cumplimiento a las obligaciones contraidas por el EMPLEADOR con el TRABAJADOR con relacién al pago
de salarios, prestaciones sociales y demas acreencias laborales.

° Informar las modificaciones que se presenten en el desarrollo del contrato de trabajo al TRABAJADOR.

° Evaluar la calidad de los servicios ofrecidos por el TRABAJADOR.

° Realizar los descuentos de némina autorizados por el TRABAJADOR.

PARAGRAFO: EL TRABAJADOR conoce el caracter facultativo de entregar o no al EMPLEADOR sus datos sensibles,
entiéndese estos como aquellos que revelen el origen racial o étnico, la orientacion politica, las convicciones religiosas
o filosoficas, la pertenencia a sindicatos, organizaciones sociales, de derechos humanos o que promueva intereses
de cualquier partido politico o que garanticen los derechos y garantias de partidos politicos de oposicion, asi como los
relativos a la salud, a la vida sexual y a los datos biométricos. El TRABAJADOR autoriza expresamente para que se
lleve a cabo el tratamiento de datos sensibles.

PARAGRAFO 1: EL TRABAJADOR reconoce y acepta que el Tratamiento de sus Datos Personales efectuado por
fuera del territorio colombiano puede regirse para algunos efectos por leyes extranjeras. Por consiguiente, autoriza la
transferencia nacional e internacional de sus datos, incluidos los sensibles, para las finalidades y en los términos de
este documento.

PARAGRAFO 2: EL TRABAJADOR reconoce que ha sido informado de los derechos que le asisten en su calidad de
titular de Datos Personales, entre los que se encuentran los siguientes: i) conocer, actualizar y rectificar sus Datos
Personales frente al EMPLEADOR o quienes por cuenta de éste realicen el Tratamiento de sus Datos Personales; ii)
solicitar prueba de la autorizacion otorgada al EMPLEADOR salvo cuando la ley no lo requiera; iii) previa solicitud, ser
informado sobre el uso que se ha dado a sus Datos Personales, por El EMPLEADOR o quienes por cuenta de éste
realicen el Tratamiento de sus Datos Personales; iv) presentar ante las autoridades competente quejas por violaciones
al régimen legal colombiano de proteccion de datos personales; v) revocar la presente autorizacion y/o solicitar la
supresion de sus Datos Personales cuando la autoridad competente determine que EL EMPLEADOR incurrié en
conductas contrarias a la ley y a la Constitucion; y vi) acceder en forma gratuita a sus Datos Personales que hayan
sido objeto de Tratamiento.

PARAGRAFO 3: Los datos del TRABAJADOR que obtenga EL EMPLEADOR para los fines y términos del presente
documento, seran recogidos y almacenados hasta la terminacion del vinculo contractual y durante veinte (20) afos
més. Esta base de datos cuenta con las medidas de seguridad necesarias para la conservacion adecuada de los
datos personales.

VIGESIMA. QUINTA: El TRABAJADOR declara que asume por su cuenta, costo y de manera legal ante las
autoridades, cualquier responsabilidad civil que se imputada por el desarrollo de la labor contratada, que efectle a
bienes de terceros o que efectie a cualquier particular en su integridad, bien sea por accion directa o indirecta, o por
el uso del vehiculo.

VIGESIMA. SEXTA: RESPONSABILIDAD SOBRE BIENES: EI TRABAJADOR declara hacerse responsable por los
dafios o pérdida de LOS VEHICULOS propiedad del EMPLEADOR los cuales se encuentren bajo responsabilidad, al
cuidado, tenencia o utilizacién por parte del EI TRABAJADOR por efectos del desarrollo de la labor contratada.

VIGESIMA _ SEPTIMA: EI TRABAJADOR serd responsable de  minimizar al maximo las
oportunidades de transmision de enfermedades mediante  la detallada limpieza, desinfeccion, higiene y control
ambiental del vehiculo.

VIGESIMA OCTAVA: AUTORIZACION PARA CONSULTAR ANTECEDENTES JUDICIALES E




SERVIGIOS

CONTRATO DE TRABAJO POR OBRA O LABOR COL-17-2025

|

INHABILIDADES. El rabajador manifiesta no estar en ninguna causal de inhabilidad para trabajar con menores como
lo establece la Ley 1918 de 2018 y decreto 753 de 2019; de igual manera con la firma de este contrato autoriza al
EMPELADOR para que tome las medidas necesarias, para que consulte en linea el registro de antecedentes judiciales
e inhabilidades en cualquier plataforma publica o privada, en caso de estar inmerso en una causar de inhabilidad y no
informarla al empleador, este hecho generara una causal de terminacion de contrato por justa causa.

VIGESIMA NOVENA: EL TRABAJADOR manifiesta que he leido y entendido todo lo relacionado con el Reglamento
Interno de Trabajo, reglamento de higiene y seguridad Industrial, Politica del Sistema Integrado de Gestion, la Politica
de No Alcohol, Drogas y Fumadores, la Politica de Seguridad vial y politicas de regulacion (Politica de uso de
elementos de proteccion personal, Politica de no uso de equipos bidireccionales, Politica de regulaciéon de horas y
descanso, politica de regulacién de la velocidad, Politica de uso de cinturon de seguridad): funciones propias del cargo
que voy a desempefiar, comprometiéndome a respetarlas y a cumplirlas.

DECLARACIONES FINALES: Las partes aprueban las siguientes declaraciones: (a) EL TRABAJADOR declara ser
legalmente capaz para contratar; haber leido y entendido todas y cada una de las clausulas del presente contrato, las
cuales se encuentran ajustadas a la ley, favorables y compatibles con sus derechos fundamentales; (b) este contrato
reemplaza en su integridad y deja sin efectos cualquier otro contrato de trabajo verbal o escrito que haya podido existir
entre las partes con anterioridad; (c) EL TRABAJADOR se compromete a informar por escrito a EL EMPLEADOR
cualquier cambio de direccion, teniéndose como suya la tltima direccién registrada en EL EMPLEADOR, para todos
los efectos legales; (d) EL TRABAJADOR declara haber sido contratado en la ciudad de Villavicencio

Para constancia se firma en dos ejemplares del mismo tenor y valor, en la ciudad en Villavicencio, el dia 03 de mayo
de 2025.

Suscriben:

Zdr/ﬂléjo Ml ades Lo ssife

EL EMPLEADOR EL TRABAJADOR
SERVICIOS H&G S.A.S. MILCIADES GONZALEZ BARACALDO
RIL DANIEL STEVEN HURTADO GUERRERO CONDUCTOR




| 25 ENTREGA DE DOTACION Y ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

AL

SERVICIOS Codigo: FO-GH-04 Versién: 01 Fecha : 30-04-2025

MOTIVO DE ENTREGA:

INICIO DE LABORES ENTREGA PERIODICA DD MM AAAA
REPOSICION CAMBIO DE CARGO 05 05 [ 1015
DATOS DEL FUNCIONARIO
NOMBRE: MILCIADES GONZALEZ BARACALDO c.c: 82394357
CARGO: CONDUCTOR PROCESO: OPERATIVO
ELEMENTOS ENTREGADOS
DOTACION ELEMENTOS DE TRABAJO EPI
REF. CANT | TALLA REF. CANT | TALLA REF. CANT | TALLA
PALETA CHALECO
CAMISA A s PARE-PARE REFLECTIVO
PANTALON 1 3'),_ SILBATO
ZAPATOS 4 3e) CARNET A ﬂ\b-
OTROS:
ELEMENTO CANTIDAD FECHA
FIRMAS
UIEN ENTREGA UIEN RECIBE
(1.t |
et!_uve @A) Ml )ades Lpazdlaz
NOMBRE: DANIEL STEVEN HURTADO GUERRERO NOMBRE: MILCIADES GONZALEZ BARACALDO
CARGO: REPRESENTANTE LEGAL CARGO: CONDUCTOR

AL HABER RECIBIDO LA DOTACION RELACIONADA ANTERIORMENTE, DECLARO QUE:

1) Adquiero el compromiso de usar los equipos y elementos de proteccion personal (incluyendo ropa de trabajo) estoy cumpliendo
con mis deberes como trabajador definidos en la ley colombiana, cédigo sustantivo del trabajo; Art 56 y Art. 58. Numeral 7; Ley 9
de 1979: Art. 88; Decreto 1295 de 1994; Art. 22. El presente compromiso quedara archivado en mi hoja de vida como sistema de
verificacién y seguimiento del cumplimiento de mis deberes y derechos como colaborador de SERVICIOS H&G S.AS.

2) He recibido los elementos suministrados de conformidad, en buen estado, y que me fue suministrada la informacion necesaria
para su buen uso, cuidado y reposicion.

3) Conozco la forma correcta de utilizar la dotacién y/o EPl adecuadamente durante la jornada laboral y las recomendaciones para
mantenerlos su buen estado, dando cumplimiento a las normas de seguridad y directrices que definié la empresa para contribucion
de mi bienestar fisico, psicologico y social.

4) Tengo pleno conocimiento que debo reportar de manera inmediata cualquier dafio, pérdida o desgaste para proceder a su
respectiva reposicién, ademas se compromete a darle el uso correcto y en caso de dafio o pérdida intencional o la no devolucién,
el colaborador autoriza a SERVICIOS H&G S.A.S. para que descuente el valor correspondiente de los salarios y/o prestaciones
sociales.




rieseos laborales
L

ﬁl equidad

LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
DE LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA O.C.

CERTIFICA QUE

El(La) sefior(a) MILCIADES GONZALEZ BARACALDO identificado(a) con CC numero 82394357 esta
afiliado(a) a nuestra Administradora de Riesgos Laborales con la siguiente informacion:

Empresa: SERVICIOS HYG SAS

N° Identificacion: 900625540

Centro de trabajo:  Riesgo IV 4492104 Tarifa 4.350% Sueldo basico: $ 1.423.500
Inicio de cobertura: 06/05/2025 Fecha de retiro:

Tipo de cotizante: ~ Dependiente Estado: Activo

La anterior certificacion se expide a través de nuestro sitio web https://www.laequidadarl.coop el dia:

martes, 6 de mayo de 2025 a las 09:14 AM
La informacion de la presente certificacion debe ser confirmada telefonicamente en nuestra linea de atencion en
Bogota al nimero 5922929 Ext. 1232 6 317 4022427, citando el consecutivo 00015769940002221741.

Cordialmente,

LA EQUIDAD SEGUROS 0.C. —Riesgos Laborales

Unao oseguradora coopetativa con senhiao social.
EQUIDAD SEGUROS DE VIDA Organismo Cooperahiva - NIT 830008486~
Carrera 9A M. 99-07 Piao 12
PaX: 592 2929 | 600 3131 - FAX 520 0738

www lgegquidadieguros coop



¥ epssanitas

Bogota 05.05.2025

Senores,
SERVICIOS HYG SAS - NI 900625540
Ciudad

Asunto : CERTIFICADO DE RADICACION

Respetados Sefores :

Por medio del presente nos permitimos CERTIFICAR el recibido de 3 usuarios enviados
para tramite de novedad web radicadas el 2025-05-05 con numero de radicado 6687888:

Cordialmente,

Gestion c?t\‘\llaﬁﬁfiliacién - Operaciones - EPS Sanitas



NUMERO DE RADICADO : 6687888

o

REPSSARIaS

NIT: 800.625.540-3 i
Villavicencio, 05 de mayo de 2025

Sefiores
EPS Sanitas
Ciudad

Referencia: Solicitud Radiaciéon Novedades Masivas

Respetados,

Por medio de la presente solicitamos realizar trémite de novedad a cargo del empleador identificado con
Nit 900.625.540-3 — Servicios H&G SAS, para la persona que se relaciona a continuacion.

Focha
Tipo Doc No. Doc MNombre Facha Retiro Direcchkon Memdcipio [
L] IBC Ingreso Sl & Colular Correo electrénico
Empresa Aolica Residencla Departamento
CEDULA | 82394357 | GONZALEZ | 51423500 | poconc | i WO | BOSTO- | onome | JULIOALP26GGMAILCOM
CASTILLO
* FINCA EL 2
Y S 7oy R DU R - P — ———
MALAVAR
2 HECTOR VEREDA
CEDULA | 79.575.309 MEDINA $1.423.500 | 05052025 | NA SANTA BLRoaADD: 112654705 mwnoﬁ
BOBADILLA ROSA BAJA MAIL

** | 3 fecha de retiro aplica solamente para los casos en los cuales aliin el usuario se encuentra activo en el sistema bajo el
mismo empleador**

Cordialmente,

03143638869 [ senvidioshypsas@pmailosm (8) canmrers 33 NLEAC-03 / Willlavicendio - Msts




Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccién

NIT 800.229.739

Hace constar que:

El(la) Sefor(a) GONZALEZ BARACALDO MILCIADES identificado(a) con CC nimero 82.394.357 se encuentra afiliado(a)
en Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 05 de noviembre de 1999 y sus recursos se encuentran
distribuidos como se enuncia a continuacién, de conformidad con lo consagrado en el Decreto 2373 de 2010 asi:

1. El20% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MODERADO
2. EI80% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO

Esta constancia se expide a peticién del(la) interesado(a) el dia 06 de mayo de 2025.

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 informacion comuniquese con nosotros:
Asesor Virtual Pronto en nuestro Portal Web www.proteccion.com y App o comunicarse con la Linea de Servicio en:
Bogota (601) 744 44 64 — Medellin (604) 510 90 99 — Cali (602) 386 00 80 -
Barranquilla (605) 319 79 99 — Cartagena (605) 642 49 99 — WhatsApp +57 310 220 5575
y en el resto del pais desde un teléfono fijo 01 8000 52 8000.

ldel
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NOMBRE DEL EMPLEADOR: UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025-B2
NIT: 901942213-2
DIRECCION EMPLEADOR: Centro Comercial Primavera Urbana Oficina 642
CORREOQ ELECTRONICO: escolartrans2@gmail.com
TELEFONO: 3209093914 — 3143638869
NOMBRE DEL TRABAJADOR: BLANCA DIANEY HUERTAS MOLINA
CEDULA DE CIUDADANIA: 1120364778 de GRANADA
DIRECCION TRABAJADOR: CASERIO MIRAVALLES
CORREO ELECTRONICO: UNIDOSELCASTILLOCRISTIANG@GMAIL.COM
TELEFONO: 3052119959

LUGAR DESEMPENO DE LABORES:

Los municipios de EL CASTILLO, EL DORADO, CUBARRAL,
SAN JUAN DE ARAMA Y SAN MARTIN, (Segun se requiera el servicig

SALARIO: UN MILLON CUATROCIENTOS VEINTITRES MIL QUINIENTOS ($ 1.423.500)
CARGO: Acompanante de ruta y/o Monitora de ruta escolar

TIPO O MODALIDAD DE CONTRATO OBRA O LABOR

PERIODO DE PAGO: Mensual

FECHA INICIO DE LABORES: 06 de mayo de 2025

FECHA DE FINALIZACION DE LABORES: | Obra o labor, Segun contrato No 1098/2025 Secretaria de
Educacion del Departamento del Meta.

Los suscritos anteriormente descritos, han decidido celebrar el presente contrato individual de trabajo a Obra o Labor de
conformidad al Art. 45 del C.S.T., quien desempefiara en el cargo de Acompaniante de ruta y/o Monitora de ruta escolar,
el cual se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA - OBJETO DEL CONTRATO: El Empleador contrata los servicios personales del trabajador para
desempefiarse como ACOMPANANTE DE RUTA Y/O MONITORA DE RUTA ESCOLAR en los diferentes recorridos
contemplados en las rutas de TransporteEscolar terrestre y/o fluvial, para suplir las necesidades de la prestacion del
servicio, donde se desempefiara sus labores de acuerdo con las necesidades de la Empresa contratante. PARAGRAFO
PRIMERO: EL TRABAJADOR certifica que se encuentra apto para la ejecucion idonea y eficaz del objeto del contrato.
PARAGRAFO SEGUNDO: EL objeto del contrato va atado al contrato de licitacion publica nimero 1098 de 2025
celebrado con la Secretaria de Educacion del Departamento del Meta, mediante el cual, si este se termina, la misma
suerte tiene este contrato, para lo cual se notificara de la culminacion del mismo al empleado, esta notificacion puede
ser personal o por medios digitales. PARAGRAFO TERCERO: Las partes acuerdan y asi lo deja claramente establecido
en el presente contrato que, no mediara notificacion alguna (preavisos), para la aplicacion de suspensiones cuando
surjan ceses de actividades como: a). Semana santa, b). Vacaciones de mitad de afio, c). Semana de receso de octubre
de acuerdo al calendario académico vigente, d). Paros, ceses de actividades del magisterio y/o docentes, huelgas,
alteracion del orden publico, e). Suspension de clases por emergencia sanitarias (pandemias y demas), por incapacidad
o deceso del docente, o falta de designacion de docente, f). Por caso fortuito o fuerza mayor (eventualidades del medio
ambiente y de la naturaleza) entre otros, o cualquier otra situacion en que se impida o se obstaculice el desarrollo del
objeto principal del presente Contrato. PARAGRAFO CUARTO: Dado el cargo y las funciones asignadas a EL
TRABAJADOR, éste se considera de direccion, confianza y/o manejo, razon por la cual no esté sometido a la jornada
maxima Legal.

SEGUNDA -DURACION: El término de duracién del presente contrato es el sefialado en la parte superior del presente
contrato, que es a Obra o Labor, tal como losefiala el Art.45 del Cédigo Sustantivo del Trabajo, haciendo relevancia en

que, la naturaleza del presente contrato no permite renovacion ni prorroga- La duracion de este contrato sera al tiempo
Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 - oficina 642
3209093914 - 3143638869 escolartrans2@gmail.com
Villavicencio — Meta
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NIT: 901.942.213-2

T

que la GOBERNACION DEL META (Secretaria de Educacion), requiera el servicio de Transporte Especial en
Modalidad Escolar. Quedando entendido entre las partes que el presente contrato se podra terminar en cualquier
momento si se suspende o si se termina el contrato principal entre UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR
META 2025-B2. OBJETO: SERVICIO DE TRANSPORTE ESCOLAR PARA ESTUDIANTES MATRICULADOS
EN ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS OFICIALES DE 27 MUNICIPIOS NO CERTIFICADOS COMO
ESTRATEGIA PARA INCREMENTAR LOS NIVELES DE PERMANENCIA ESCOLAR EN EL DEPARTAMENTO
DEL META.

PARAGRAFO PRIMERO- DEL PERIODO DE PRUEBA: El periodo de prueba sera QUINCE dias (15), contados a partir
del momento de inicio del contrato tal como lo sefiala el Art. 76 del Codigo Sustantivo del Trabajo., durante este periodo,
tanto EL EMPLEADOR como ELTRABAJADOR podran de manera unilateral terminar el contrato en cualquier tiempo,
sin que se cause indemnizacion alguna, de conformidad con el Art. 80 del Codigo Sustantivodel Trabajo., modificado por
el Art. 3° del decreto 617/54, PARAGRAFO SEGUNDO: En caso de incapacidad temporal por enfermedad, licencia por
luto, calamidad familiar, entreotros, se congelara el computo del periodo de prueba, el cual reiniciaré vencido el plazo de
la misma, esto con el fin de que LA EMPRESA compruebe las aptitudes y pueda verificarsi EL TRABAJADOR cumple
con las expectativas del perfil del cargo.

TERCERA - LUGAR DE TRABAJO: En la(s) Instituciones Educativa(s) de los Municipios que se encuentran relcionados
en el encabezado del presente contrato, EL TRABAJADOR acepta desde ahora expresamente todas las modificaciones
de sus condiciones laboralesdeterminadas por EL EMPLEADOR en ejercicio de su poder subordinante, de sus
condiciones laborales, tales como la jornada de trabajo, el lugar de prestacion del servicio,el cargo u oficio y/o funciones
y la forma de remuneracion, siempre que tales modificaciones no afecten su honor dignidad o sus derechos minimos, ni
impliquen desmejorar sustanciales o graves perjuicios para él, de conformidad con lo indicado por elArt. 23 Cédigo
Sustantivo de Trabajo, modificado por el Art. 1 de la ley 50/90. Los gastosque se originen con los traslados de lugar de
prestacion del servicio seran cubiertos por elEMPLEADOR, de conformidad con el numeral 8 del Art. 57 del C.S.T.
CUARTA - OBLIGACIONES DEL TRABAJADOR: el empleador contrata los servicios personales del trabajador y este
se obliga a:

1. Poner al servicio del empleador su capacidad normal de trabajo, en el desempefio de las funciones propias del oficio
mencionado y de las labores anexas y complementarias del mismo, de conformidad con las ordenes o instrucciones que
le imparta el empleador o sus representantes.

2. Mantener absoluta reserva y confidencialidad los datos, formatos, procedimientos, procesos € informacion general del
empleador, y demas inherentes a su cargo y a sus labores diarias.

3. No presentarse en estado de embriaguez, ni ingerir bebidas alcohdlicas ni psicoactivas, durante todo el tiempo para el
cual fue contratado, ni mucho menos hacerlo en el sitio de trabajo.

4. Cuidar permanentemente los intereses, equipos y Activos de la empresa, cumpliendopermanentemente con el espiritu de
lealtad, colaboracion y disciplina con la empresay comunicar oportunamente a EL EMPLEADOR las observaciones
conducentes a evitarle dafios y perjuicios por parte del mismo trabajador o de un tercero.

5. Atender las solicitudes propias del cargo que le sean expresadas por su jefe inmediato o por quien este delegue.
(Coordinador de Campo).

6. Comunicar de forma inmediata a la direccion operativa y Administrativa la ocurrenciade cualquier accidente de trabajo o
enfermedad profesional.

7. Tener completa armonia y comprension con los Directivos de las InstitucionesEducativas, con los Estudiantes, con sus
superiores y compaieros de trabajo, en susrelaciones personales y en la ejecucion de su labor, y guardar rigurosamente la
moralen las relaciones con sus superiores y companeros.

8. Realizar todas las acciones pertinentes para garantizar la integridad fisica de los estudiantes beneficiados del servicio,
durante la prestacion del mismo.

9. Conocer el funcionamiento de los mecanismos de seguridad del vehiculo y de primeros auxilios.

10. Diligenciar, recoger y entregar en el centro de informacion las planillas diarias y semanales de los recorridos con las

Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 - oficina 642
3209093914 - 3143638869 escolartrans2@gmail.com
Villavicencio - Meta
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NIT: 901.942.213-2

firmas correspondientes de cada uno de los estudiantes beneficiarios del recorrido y reportarlas o entregarlas
semanalmente al coordinador designado por la empresa.

Llevar a cabo a cabalidad su responsabilidad como Monitor(a) Escolar, supervisandoel comportamiento de los nifios en el
vehiculo y vigilando su ingreso y salida de estepreviendo, mitigando y contrarrestando los riesgos inherentes al entorno
0 a la prestacion del servicio que puedan generar algln efecto negativo en la integridad fisica de alguno de ellos.

Vigilar, cuidar y prevenir todo tipo de riesgo en el ascenso y descenso de los usuariosdel servicio.

Cuidar de su presentacion personal, llevando siempre el carnet y el uniforme asignado.

Mantener constante comunicacion con el Coordinador de campo, Rector o delegado,coordinador de interventoria y/o
Supervisor, con el fin de darle a conocer cualquier novedad durante los recorridos, en particular casos de mal
comportamiento de los estudiantes o de falta de cortesia del conductor o de un padre o acudiente, incumplimiento en los
horarios, exceso de velocidad o imprudencia por parte del conductor, entre otros.

En ninguna circunstancia, admitir el acceso a los vehiculos de personas ajenas a losestudiantes. Permitir el ingreso
(nicamente a los estudiantes autorizados o que fueron reportados por los rectores en los listados para beneficiarse del
Servicio de Transporte Escolar SIMAT.

Vigilar y proteger a los estudiantes, a fin de garantizar que se tomen todas las medidasde seguridad requeridas en el
transporte, cumpliendo con una labor de veeduria antela entidad educativa en la ruta escolar.

Mantener un trato respetuoso con los conductores, padres de familia y estudiantes.

Procurar el cumplimiento de las normas de disciplina y comportamiento dentro de losvehiculos, para que el recorrido
resulte agradable, comodo y se eviten percances deinseguridad.

Estar especialmente pendiente de los estudiantes mas pequeios, situandolos en lospuestos de los vehiculos que ofrezcan
menor riesgo en caso de una detencion bruscao de un accidente, ayudarlos a subir y a bajar del vehiculo, sujetar el cinturon
de seguridad de sus puestos. A la hora del descenso de los estudiantes bajarse primerodel bus para ayudar a los mas
pequefios y luego revisar muy bien que no queden enel bus objeto de los estudiantes o estudiantes dentro del vehiculo.

Presentarse 15 minutos antes de la hora fijada en el primer paradero del recorrido, para organizar a los estudiantes y
posteriormente realizar y dar paso al del abordajede cada estudiante.

Mantener listas actualizadas con nombre, direccion teléfonos y curso de todos los estudiantes.

Hacer cumplir el horario para iniciar todos los recorridos diarios, velando por que losrecorridos inicien en los horarios
establecidos por cada Institucion Educativa y suministrados oportunamente por la Direccion Operativa y Administrativa
de lacompania.

Permanecer desde el primer abordaje del Estudiante (1er Paradero o |.E.), hasta el Gltimo descenso del Estudiante (Ultimo
Paradero o |.E.), cumpliendo su funcion de Acompadante de Ruta Escolar.

Velar y asegurarse de que los estudiantes sean dejados en el mismo paradero dondese recogen.

Impedir que se exceda la capacidad de pasajeros permitida para el vehiculo, pues nose deben transportar estudiantes de
pie.

Mantener durante la prestacion del servicio, una correcta imagen tanto en su aspectoexterior (vestimenta, aseo, etc.) como
en su comportamiento, conservando siempre el comportamiento y educacion debida ante los usuarios, las familias y
personal del centro educativo o la empresa de transporte.

Deberan llevarpuesto un chaleco reflectante.

Abstenerse de fumar o consumir bebidas alcohélicas o alucindgenos durante el recorrido. Cualquiera de estas acciones
es considerado una falta Grave y genera despido inmediato.

Llevar un registro fotografico semanal de la prestacion del servicio.

Informar de manera inmediata al coordinar de campo si se presenta alguna novedado evento extraordinario en la
prestacion del servicio.

Presentar informe mensual por escrito al jefe inmediato, sobre las novedades, incidentes y demas situaciones que se
presenten dentro del mes trabajado, junto conlas planillas mensuales de recorrido debidamente firmadas por estudiantes,
conductor,monitora y Rector, el registro fotografico pertinente demostrando la prestacion del servicio.

Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 - oficina 642
3209093914 - 3143638869 escolartrans2@gmail.com
Villavicencio — Meta
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32. Desempefiar las demas funciones propias de su cargo que le asigne su jefe inmediato, las cuales seran impartidas de
forma verbal, escrita, correo electronico o grupos laborales de WhatsApp.
El incumplimiento a estas obligaciones sera causal gravisima de mala conducta y producira la terminacion del contrato
con justa causa, previo el debido proceso del Art.29 de la Constitucion Politica de Colombia, en concordancia con el
Codigo Sustantivo del Trabajo, las normas laborales, y el reglamento interno de trabajo. PARAGRAFO PRIMERO: El
acompafiante de ruta y/o monitora de transporte en las paradas debera: 1). Verificar que el vehiculo este bien estacionado
y detenida su marcha totalmente, luego, abrir la puerta y bajar de primero, en cada parada,verificando la seguridad para
descender del vehiculo, comprobando que no viene ningln vehiculo, y respetando siempre las senales verticales y
horizontales colocadasen la via o calzada e indicara el momento adecuado del acceso de los usuarios, prestando atencion
alacirculacion y comprobara que el conductor utilice las luces de emergencia o estacionarias durante las paradas. Siempre
debera subir de Ultimo al vehiculo, y asegurarse para que cada usuario del servicio se encuentre sentado en su respectiva
silla, antes de dar la instruccion al conductor, de iniciar la marcha. 2). No permitir nunca que los usuarios del servicio crucen
la calle por delante o por detras del autobls, o rodante automotor, sin mirar antes y comprobar que no viene ningun
vehiculo, debiendo en todo caso encabezar la marcha o cruzar la calzada acompafando a los usuarios del servicio. £n
caso de parada obligatoria por averia la monitora debera: 1). Garantizar la seguridad de los usuarios del servicio; 2),
Mantenerla calma y tranquilizar a los usuarios del servicio; 3). Informar inmediatamente a la direccion del centro educativo
y ala empresa de transporte. En caso de accidente debera: 1). Mantener la calma y tranquilizar alos usuarios del servicio;
2). Valorar losposibles dafios fisicos y proteger a los accidentados, socorriéndolos en funcion de losconocimientos sobre
primeros auxilios 3). No hacer nada que pueda perjudicar o atentar contra la salud de los heridos. 4). Informar a los
servicios sanitarios mas cercanos; 5). Comunicar el accidente a las autoridades, a la direccion del centro educativo y de
la empresa de transporte, a efectos de notificar el accidente, a los padres de los usuarios del servicio o responsables
autorizados; 6). Procurar que el autob(s o vehiculo, no dificulte el paso de otros vehiculos. En caso de estudiante o
usuario escolar enfermo debera: 1). Mantener el orden y tranquilidad en el vehiculo; 2). Valorar la enfermedad del escolar
y terminar el servicio con normalidad si a su juicio y en funcion de los conocimientos sobre primeros auxilios la enfermedad
no esgrave, comunicando la situacion al llegar al punto de destino al director del centro educativo o persona designada
por éste, a la empresa de transporte y a los padres del escolar o responsables autorizados; 3). Si a su juicio y en funcién
de los conocimientos sobre primeros auxilios la enfermedad la considera grave debera informar de inmediato a los
servicios de salud y comunicar la situacion a la direcciondel centro educativo, a efectos de notificarla a los padres de los
usuarios del servicioo responsables autorizados. El incumplimiento a esta obligacion sera causal gravisima de mala
conducta y producira la terminacion del contrato con justa causa, previo el debido proceso del Art.29 de la Constitucion
Politica de Colombia, en concordancia con el Cédigo Sustantivo del Trabajo, las normas laborales, y el reglamento interno
de trabajo.
QUINTA - REMUNERACION y FORMA DE PAGO: EI EMPLEADOR pagaré al TRABAJADOR por la prestacion
de sus servicios el salario indicado por el tiempo laborado, pagadero en las oportunidades también sefaladas en el
encabezado. PARAGRAFO PRIMERO: Las partes expresamente acuerdan que lo que llegue a recibiren el futuro el
TRABAJADOR, a su salario ordinario, como beneficios extralegales o auxilios ocasionales, no para su beneficio o
enriquecimiento personal sino para desempefiar a cabalidad sus funciones, como gastos de representacion, no
constituiran salario para ningun efecto, segin lo dispone el articulo 128 del Codigo Sustantivo del Trabajo, modificado
por el articulo 15 de la Ley 50 de 1990, en concordancia con el Art. 17 de la Ley 344 de 1996. PARAGRAFO SEGUNDO:
Las partes acuerdan y asi lo dejanclaramente establecido que se remunera el tiempo y los dias efectivos laborados y no
habra derecho a remuneracion alguna en el evento en que no se realice actividad laboral,tampoco habra remuneracion
los dias en que se presenten ceses de actividades como: semana santa, vacaciones de mitad de afio, semana de receso
de octubre (cuando hayalugar), paros, huelgas, alteracion del orden publico, suspension de clases por pandemia, por
incapacidad del docente, por caso fortuito o fuerza mayor (eventualidades del medio ambiente y de la naturaleza) entre
otros, o cualquier otra situacién en que se impida o se obstaculice el desarrollo del objeto principal del presente Contrato.
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SEXTA- AUTORIZACION: DESCUENTOS: El Trabajador autoriza para que el Empleador descuente cualquier suma de
dinero que se cause dentro de la existencia y terminacion del contrato de trabajo ya sea por concepto de préstamos,
alimentacion a bajo costo, bonos de alimentacion, vivienda, utilizacion de medios de comunicacion, aportes bienes dados
a cargo y no reintegrados, u otros que se presenten en ejercicio de la labor que desarrolla. Este descuento se podra
realizar de la nomina quincenal o mensual o de las prestaciones sociales, indemnizaciones, descansos 0 cualquier
beneficio que resulte con ocasion de la existencia o terminacién del contrato por cualquier motive. PARAGRAFO
PRIMERO: EL TRABAJADOR, con la firma de este contrato autoriza al EMPLEADOR, a realizar descuentos en su salario
o liquidacion, cuando realice actitudes que van en contra del reglamento interno de la compaiia, cuando se ausente de
sus labores sin justa causa, o al tercer (3) llamado de atencion por memorando entre otros.

SEPTIMA - JORNADA DE TRABAJO: El trabajador se obliga a laborar el tiempo fragmentado (medio tiempo), en turos
de acuerdo con los horarios del calendario escolar de la ruta asignada, de tal manera que cumpla con los recorridos en
la respectiva ruta, conforme a lo previsto en el codigo sustantivo del trabajo y demas normas concordantes. Asi mismo,
se deja claro que, si la Acompariante de ruta escolar y/o Monitora, es requerido para cubrir otras rutas por alguna razon,
se le efectuara el pago adicional correspondiente a referido servicio. Acorde a la normatividad vigente que regula la
jornada de trabajo. PARAGRAFO PRIMERO: desde ya las partes acuerdan que podran repartirse las horas de la jornada
ordinaria en la forma prevista en el articulo 164 del Codigo Sustantivo del Trabajo, modificado por el articulo 23 de la ley
50 de 1990, teniendo en cuenta que los tiempos de descanso entre las secciones de la jomada no se computan dentro de
la misma, sequn el articulo 167 ibidem. PARAGRAFO SEGUNDO: No le es permitido al TRABAJADOR realizar trabajo
suplementario o de horas extras sin que medie la debida autorizacion del Representante Legal de la empresa por escrito,
si en razén a una necesidad manifiesta se hace necesario la prestacion del servicio en horarios adicionales, son
necesarios los ajustes pertinentes de forma inmediata, los cuales deben ser comunicados a la mayor brevedad a la
empresa dentro del periodo mensual en el que se causen, de lo contrario se considerara el servicio como no prestado y
sin lugar a remuneracion.

OCTAVA - TERMINACION UNILATERAL: Son justas causas para dar por terminado unilateralmente este contrato, por
cualquiera de las partes, las enumeradas en los Art.58 en cuanto a sus obligaciones contractuales y las de los articulos
60, 61, 62 y 63 del C.S.T. modificados por el Art. 7° del Decreto 2351/65, Ley 50 de 1990 articulo 5. Expresamente se
califican en este acto como faltas graves la violacion a las obligaciones y prohibiciones contenidas en la Clausula
CUARTA del presente contrato y demas, por parte del EMPLEADOCR, las faltas que para el efecto se califiquen como graves
en el reglamento interno de trabajo, los manuales, instructivos la guia para la prestacion del servicio piblico escolar, y
demas documentos que contengan reglamentaciones, ordenes, instrucciones o prohibiciones de caracter general o
particular, pactos, convenciones colectivas, laudos arbitrales y las que expresamente convengan calificar asi en escritos
que forman parte integral del presente contrato. PARAGRAFO PRIMERO - FORMAS DE TERMINACION DEL
CONTRATO: Seran las siguientes causas que paralos efectos se califican como graves: A. La violacion por parte del
trabajador de cualquiera de sus obligaciones legales, contractuales o reglamentarias, B. La no asistencia puntual del
frabajo sin excusa suficiente, a juicio del empleador, por dos veces dentro del mismo calendario, C. El hecho de no avisar
oportunamente al superior inmediato, o al director deoperaciones, que no va asistir a laborar al otro dia, asi sea por unas
horas, perjudicando de esta manera el servicio de transporte que se presta a la empresa, debido a que no se puede
sustituir, o reemplazar debidamente, de tal manera que la empresa no incumpla con sus clientes, D. La gjecucion del
trabajador de labores encomendadas por terceros, E. La revelacion de datos y secretos reservados de la empresa o sus
clientes, F. Las desavenencias frecuentes con comparieros de trabajo, o superiores jerarquicos, G. El hecho que el
trabajador llegue embriagado al trabajo, ingiera bebidas embriagantes en elsitio de trabajo o llegue a laborar trasnochado
o con indicios de haber ingerido alcohol aunpor primera vez y/o bajo los efectos de sustancias psicoactivas, H. El hecho
de que el trabajador abandone su sitio de trabajo sin permiso de sus superiores, o se retire del sitio asignado por la empresa
sin haber sido relevado, asi sea que haya terminado la jornada de trabajo, |. La no asistencia a una sesion de jomada
completa de trabajo, 0 mas sin excusa suficiente a juicio del empleador, J. Enmendar, borrar o alterar algin dato dela
planilla de control de horarios, K. No cumplir a cabalidad con sus funciones, a tal punto que no permita desarrollar
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efectivamente las labores de la empresa por su deficiencia, produciendo de esta manera perdidas a la empresa, L. Retirar
de las instalaciones de la empresa o del cliente, equipos, herramientas u objetos, utensilios de trabajo, materia prima,
mercancia o articulos de pertenencia de la empresa o sus clientes, sin la autorizacién por escrito de la misma, LL.
Desarrollar actividades distintas a las encomendadas en horas de trabajo, o dentro de las instalaciones de la empresa y
las delcliente, M. Solicitar o recibir propinas, regalos u obsequios, dentro o fuera del ejercicio desus funciones y que se
relacionen al ejercicio de las mismas, N. Portar el uniforme de la empresa, fuera del sitio del trabajo sin autorizacion del
empleador, o portar el uniforme deforma inadecuada, N. Prestar indebidamente y sin autorizacion uniforme de la empresa,
o cualquier otro documento que le dé la calidad de trabajador de la misma a un tercero, O. Quedarse dormido en el
desempefio de sus funciones, asi sea por primera vez, P. recibir visitas en el horario de trabajo o en el desarrollo de sus
funciones, que afecten el buen desempefio de sus funciones, Q. No acatar normas y procedimientos recomendados por
Administradora de Riesgos Laborales, o politicas de HSEQ de la empresa, poniendo en peligro su vida o integridad
personal, R. De acuerdo a la modalidad de contrato se entiende que, en caso de culminar los servicios, en el puesto para
el cual fue contratado, se puede terminar o suspender temporalmente el contrato de trabajo en forma unilateral, sin derecho
aindemnizacion, tal como lo establece la clausula primera y sus paragrafos. S. En caso de licencias o reubicaciones
laborales tendran que ejecutarse en la oficina principal del talento humano de la empresa. De igual manera, de acuerdo
al objeto del contrato entre la Union Temporal Transporte Escolar Meta 2025 -B2 y la Gobernacion del Meta (Secretaria
de Educacion), en los periodos de vacaciones, recesos escolares y las demas contempladas en la clausula QUINTA -
PARAGRAFO SEGUNDO del presente contrato, se realizara suspension de contrato y solamente se pagara la seguridad
social correspondiente al empleador. PARAGRAFO SEGUNDO: Por tratarse de servicio de transporte publico especial
en la modalidad de transporte escolar; la empresa notifica también como causa justa para dar por terminado
unilateralmente el contrato y la monitora acepta a la firma de este, cuando se solicite el cambio de monitora por parte de
la entidad contratante.

NOVENA - VACACIONES: El trabajador tendra derecho al pago de vacaciones y primas de servicio, de acuerdo a lo
establecido en la normatividad vigente y de manera proporcional al tiempo laborado con observancia de lo descrito en el
articulo187 de la ley 50 de 1990.

DECIMA - DIRECCION DEL TRABAJADOR: EL TRABAJADOR para todos los efectos legales o por cualguier concepto
laboral, administrativo o judicial y en especial para la aplicacion del paragrafo 1 del articulo 29 de la Ley 789/02, norma
que modifico el 65 del C.S.T., AUTORIZA le sea notificado en la direccion de residencia, correo electrénico y numero de
contacto aportados en su hoja de vida y/o en los datos que se encuentran sefialados en el encabezado de este contrato
y los plasmados en la parte inferior del mismo al pie de su firma. Asi mismo, manifiesta que se compromete a informar por
escrito y de manera inmediata a EL EMPLEADOR cualquier cambio en cuanto a la direccion de su residencia, correo
electronico, numero de contacto u otra forma de notificacion.

DECIMA PRIMERA - OBLIGACIONES DEL EMPLEADOR: El empleador se obligara a cumplir a cabalidad con el
clausulado del presente contrato, a pagar el salario convenido,junto con sus prestaciones sociales, a otorgar al trabajador
el material necesario para que el empleado pueda cumplir con el objeto de su trabajo.

DECIMA SEGUNDA - NORMATIVIDAD: El presente contrato ha sido redactado estrictamente, de acuerdo a la ley y
jurisprudencia en materia laboral en Colombia, y sera interpretado de buena fe en las relaciones entre trabajador y
empleador dentro de un espiritu de coordinacion econémica y compromiso social.

DECIMA TERCERA: De acuerdo a los resultados de Examenes de Ingreso CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL, el
concepto final de aptitud ocupacional para sucargo fue: APTO, Sin embargo, se hacen las siguientes Recomendaciones:
1.Ejercicio regular

2.Control periodico ocupacional. Debera cumplir con todas las recomendaciones y solicitudes que le Asigne el area de
HSEQ y Salud Ocupacional de la empresa.

3. Utilizacién de EPP.

4. Utilizacion de ayudas ergonomicas.
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DECIMA CUARTA - EFECTOS: Las partes acuerdan que el presente contrato reemplaza en su integridad y deja
totalmente sin efecto alguno cualquier otro contrato verbal o escrito,sea civil, laboral o comercial 0 cualquier otro pactado
celebrado entre las partes con anterioridad. Por lo tanto, las modificaciones que se acuerden o se pacten en el futuro seran
anexadas al presente instrumento la cual hara parte integral del mismo, el cual tendrd mismo contexto y valor ante la
ley.

DECIMA QUINTA: El Empleado, por medio de la firma del presente contrato, autoriza expresamente a la empresa Unidn
Temporal Transporte Escolar Meta 2025 B2, a incluir sus datos personales en una base de datos, de acuerdo con lo
establecido en la ley 1581 de 2012 con el fin propio de la relacion laboral objeto del presente contrato. Asi mismo,acepta y
autoriza que estos sean objeto de tratamiento con fines comerciales, fines licitatorios y fines de mercadeo, aceptando,
asi, €l envio y tratamiento de informacion exclusivamente para este fin o para fines contractuales. La empresa Union
Temporal Transporte Escolar Meta 2025 -B2, dara al empleado los derechos de acceso del presente contrato, rectificacion
cancelacion u oposicion frente a sus datos personales, los cuales podran ser ejercidos en la direccion de la notificacion
sefialada en el encabezado del presente contrato. EI TRABAJADOR declara que asume por su cuenta, costo y de manera
legal ante las autoridades, cualquier responsabilidad civil que sea imputada por el desarrollo de la labor contratada, que
efectle a bienes de terceros o que efectie a cualquier particular en su integridad, bien sea por accion directa o indirecta.
DECIMA SEXTA: El TRABAJADOR sera responsable de  minimizar al méximo las
oportunidades de transmision de enfermedades mediante la detallada limpieza, desinfeccion e higiene y control en el
vehiculo.

DECIMA SEPTIMA: DECLARACIONES FINALES: Las partes aprueban las siguientes declaraciones: (a) EL
TRABAJADOR declara ser legalmente capaz para contratar; haber leido y entendido todas y cada una de las clausulas
del presente contrato, las cuales se encuentran ajustadas a la ley, favorables y compatibles con sus derechos
fundamentales; (b) este contrato reemplaza en su integridad y deja sin efectos cualquier otro contrato de trabajo verbal o
escrito que haya podido existir entre las partes con anterioridad; (¢) EL TRABAJADOR se compromete a informar por
escrito a EL EMPLEADOR cualquier cambio de direccion, teniéndose como suya la Gltima direccion registrada en EL
EMPLEADOR, para todos los efectos legales.

Para constancia se firma en dos ejemplares del mismo tenor y valor, en la ciudad en Villavicencio, el dia 03 de mayo de
2025.

ig\cm( o Hu; Qs

EVER OSWALDO VELA ORJUELA Nombre: BLANCA DIANEY HUERTAS MOLINA

R/L UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR Direccion: CASERIO MIRAVALLES
META 2025-B2 E-mail: UNIDOSELCASTILLOCRISTIANG@GMAIL.COM

NIT. 901.942.213-2
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BOLIVAR -5/

LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
DE LA COMPANIA DE SEGUROS BOLIVARSA.

CERTIFICA QUE:

La empresa
UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025 B2
Identificada con NT No. 901942213

Se encuentra amparada en caso de accidente de trabajo y enfermedad laboral segun lo dispuesto en la Ley
100 de 1993 y sus normas reglamentarias, a través del contrato de Riesgos Laborales nimero 2070783132201, a

partir del 05 de Mayo del afio 2025.

La(s) persona(s) que se relaciona(n} a continuacion se encuentran en nuestra base de datos de la siguiente

manera:

73

T A ] ! CENTRODE FECHA INICIO
NOMBREDELEMPLEADO.  Trpignyg ~ CLASE TASA ppcerypy

&L;LTEEU'ANEYHUERWS PRINCIPAL 4 435%  06/152025 DEPENDIENTE  ACTIVO

FECHADE  TIPO
RETIRO.  COTIZANTE T A0l

Se expide a solicitud del interesado el 06 de 05 del afio 2025.

Firma Representante Legal

Campaifiia de Seguros Bolivar S.A. NIT. 860.002.503-2
Avonida El Darado N® 68 B = 31, piso 10 Conmutador 3410077 Pagina 1de 1

Bogota D.C., Coloambia
wwww.segurosbolivar.com

Compaiiia de Seguros Balivar S A.



FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS

CAPITAL SALUD EPS-S S.A.
NIT. 500.298.372-9

capifalsalud

eps-5

Nimero de Radicaclon

a de Radlcaclén

Qlzlg]

Rty

(Lea las Instrucclones que se encudpntran anexas al formulario antes de diligenciario). '| IQ .

1. DATOS DEL TRAMITE

Paginaida 2

ado adiclonal

O

1. Tipo de Tramite: 3. Régimen A, Contributive {X‘] 4. Contribucitn solidaria

B B b || O Idiad N

8. Raporte do Novadad X B. Coletva —— C. Inslituclonal D. De Ofico B. Subsidlado []| 'sI[] Ne []
1. Tipo de afiliado 6. Tipo de cotizante 7. Codigo
A. Cotizante [X] B: Cabeza de Familia[_| C. Beneficlario [_| D. Aflilado adiclonal [ ] l A. Depondiente (] . independiento ] Pensionaco 7]  (a “’9"““” porimeps) ]

A. AFILIACION
I. DATOS BASICOS DE IDENTIFICACION (del cotizante o cabeza de familia)
8. Apellidos nombres complelos
HUERTAS ire. 1 MOLINA 1. | BLANCA. L DIANEY oo,
9. Tipo documento de identidad 10, Mamero de documento de identidad 11. Sexo big| 12, Saxo de il
fote 1420264778 \ Famank Bﬁomsculino 1 F M rﬂ Mg ] orro [ cusl
13. Naclonalldad 14, Lugar de nacimlonto
. asriatianks META | —— EL CASTILLO

|. DATOS COMPLEMENTARIOS
Datos personales

16, Elnla

D [ 17. Comunidad

7)

,a

viGRADD Funsiilud

I:] | 8. ﬁcapacidad

I Calegorfa de discapacidad: Tipo :' Condicién [__——_!

19. Tiene encuesta SISBEN . 20. Clasificacién SISBEN

21, Grupo de poblacién especial

53. Nombre de la Institucién Prestadora de Serviclos de Salud - IPS

i si[] No[ ] Nivel Grupo [E
dministradora de Riesgos Laborales - ARL | 23. Administradora de Penslones 24, Ingresos base de cotizaclén - IBC 25. Tarifa Contribucién Solidaria
SEGUROS BOLIVAR PROTECCION $ 1.423.500
26. Residencia opsER|IO MIRAVALLES 3052119959 UNIDOSELCASTILLOCRISTIANG@GMAIL.
Ditacelén | Teléfono fio Teléfono celular COM _ Corre eleginlco
META EL CASTILLO Cabecera Municipal G 'Conl_ru Poblado m . Rural Disperso m Resto Rural I:i
Departamento | Municiplo/Distrito _l Localidad/Comuna 1 Zang
|. DATOS DE IDENTIFICACION DE LOS MIEMBROS DEL NUCLEO FAMILIAR
Datos bésicos de identificacidn del conyuge o compafiero(a) permanente del eotizante
26, Apellidos y nombres completos "
Primor apelldo i Sequndo apelido f primer porbre | Seundonombre |
26. Tipo documento de identidad 27. Ndmero de documento de identidad 30. Sexo bi 2 31. (e} do ntrl“
4Femenl Masculno [ F Ns [T ] orro[ ] cudi?
32, Nacionalidad 33. Lugar de nacimiento 34 Fec{l"\r& Tapac!mien
Pals I Deparfamento | Municiplo A
- Datos baslcos de identificacién de los beneficlarios y de los afiliados adicionales -
35. Apellidos y nombres completos
Primer apelido Segundo apellide Primer nombre Segundo nombre
B1
B2
]
36. Tipo de doc.|37, Namero de doc, 38, Nacionalidad 39. Sexo bioldgico | 40. Sexo identificacion 41. Lugar de nacimiento 42, Fecha de nacimiento
de |dentidad de identidad Femenino | Masewlino | F | M | T |NB JOTRO| Cudl? Pafa Departamanto Municlplo
= — 7 "
B2
B3
s complementarios del | flciario
- .. +"arentesco 42, Elnla 43, Comunidad | 44, Grupo de . 45, Tlene encuesta SISBEN |48. Claslicaclon SISBEN: |.49. Dlscapaudad 50, Incapacidad permanente
poblacién especial E] NO Nivel Grupo sl Calegoria de discapacidad sl NO
] "
B2
By
49, Datos de residencla Zona 50. Valor de la UPC del afiliado adicional
Dopartamento Munleiplo/Distrto Cabecera Municipal | Centro Poblado | Rural Disperso. | Resto Rural | Teléfono fjo yfo celular {a reglstrar por la EPS)
B1 ' :
B2
B3
Diraccldn Localidad/Comuna Correo elactrénico
B1
B2
]
Sel jon de la IPS pri it

54. Cédigo de la IPS
{a registrar por la EPS)

L

L - R

DATOS DE IDENTIFICACION DEL APORTANTE, DE LAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACION COLECTIVA O RESPONSABLES DEL PAGO

55, Nombre o razon soclal |56, Tipo de documento Numero mento de [denticac mm‘mﬁw
da ldentificaclién : (a registrar por la EPS)
UT TRANS, ESCOLAR META 2025-B2 |7, 901.942.213-2
59, Ublcacién ; ; - .
CC PRIMAYERA URBANA OF 642 |  320,909,3914 |- Escolartransz@agmail.com | META Vlhﬂ;{}fﬂ%ﬂ?‘o
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eps-5
B. REPORTE DE NOVEDADES
59. Tipo de Novedad
[J 1. Modificacién datos basicos de identificacion. [C] 11. Inscripcién EPS retorno al pals.
[ 2. Correccién do los datos basicos de Identificacion. [C] 12 Vinculacién a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.
[ 3. Actualizacién del documento de identidad. [ 13. Desvinculacién de una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.
[ 4. Aclualizacién y correccion datos complementarios. X1 14. Movilidad X1 A. Régimen Contributive  [[]B.  Régimen Subsidiado
[ 5. Terminacion de la inscripcién en la EPS. [ 15. Traslado 1 A. Mismo Régimen [C] B. Diferente Régimen
codigo [ ] . ] 16. Reporte de fallecimiento del Cotizante o Cabeza de familia.
] 6. Reporte de pago a través de un tercero.  Codige [ | [1 17. Reporte del ramite de proteccion al cesante.
[ 7. Inclusién de beneficiarios o de afiliados adicionales. ] 18 Roporte de la calidad de Pra-pensionado.
[ 8. Exclusién de beneficiarios o do afiliados adicionales. [C] 19. Reporte de la calidad de pensionado.
9. Inicio de relaclén laboral o adquisicién do condiciones para colizar. [] 20. Ingreso a Conlribucién Solidaria.
[ 10. Termi ién de la relacién lak | o pérdida do condicionas para seguir colizando, [ 21. Retira de Conlribucidn Solidaria.

I. DATOS ACTUALIZADOS SEGUN REPORTE DE LA NOVEDAD
60. Datos baslcos de Identificacion

Primor epelido Haogundo upollidao [ Prmor nomibro Aopundo pombno

Tipo do documento Nomero de documen! . Sexo biologico B3, Sexo [genimcacion [ M .M' _Fe_?ha @ nacimiel o
de identidad 1120264778 Femenino Masculino E:l T[] e [J omo [] cur P 5 1891
755 anlerior 65, Focha de novedad | 6. Motivo de trasiado 8. Caja de Compensacién Familiar o Pagador de Pensiones

d5 b 2b25|' Cédigo l_l

|. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES

[] 68. Declaracién de dependencia econdmica de los beneficiarios y afillados adicionales.

[ 70. Declaracitn de la no obligacién de afiliarse al régimen contributivo, especial o de excepcidn.

[] 71. Declaracion de existencia de razones de fuerza mayor o caso forluito que Impiden la entrega de los documentos que acreditan la condicion do beneficlarios.

(] 72. Declaracién de no internacién del colizante, cabeza de familia, beneficiarios ¢ afiliados adicionales en una Institucién Prestadora de Servicios de Salud.

[C] 73. Auterizacién para que la EPS solicite y obtenga dalos y copia de la historia clinica del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales.

[ 74. Autorizacién para que la EPS reporte la informacién que se genere de la afiliacién o del reporte de novedades a la base de datos de afiliados vigente vy a las entidades
plblicas que por sus funciones la requieran.

[C] 75.Autorizacién para que la EPS maneje los datos personales del colizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales de acuerdo con lo previsto
en la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1377 de 2013,

[ 76. Autorizacién para que la EPS envie informacién al correo electrénico o el celular como mensajes de texlo.

[] 77. Aceptacién de las condiciones para vincularse a la Contribucion Solidaria y de realizar los pagos correspondientes.

(] 78. Aceptacién de la actualizacién del grupo familiar y las tarifas en Contribucién Solidaria, segin la encuesta del Sisbén vigente.

. CONTRIBUCION SOLIDARIA
79. En caso de ausencia o fallecimiento del cabeza de familia reporte la persona de su grupo familiar que se hard cargo del pago de la Contribucidn Solidaria
Apellidos y nombres

Primer apelido l Segundo apellido 1 Primer nosbre——we__

Tipo de documento de identidad ‘::' Numero de documento de identidad /,I< {\\ \f\
- NN

Segundo nombre

Il. FIRMAS ‘@l NCAL 5 @ . : [ATr .N\\\ ‘\ ! || \AN
80. El cotizante; Cab gLe%milia o be l&l%‘ﬁb'!u nglique o afiliado adicional 1. Aportante o O"Vﬁ’s i '\}Tﬁ|@g¢i!%"m Sllpcioosiie dnlcl
INLANEXOS V

"~ %nexo copia del documento de identidad _
Lantidad de documentos de identidad anexos: D D D I:I D I:I D |:| Total Anexos

82. Copia del dictamen de incapacidad permanente emitido por la autoridad competente.

83. Copia del registro civil de matrimonio, o de la escritura publica, acta de conclliacién o sentencia judicial que declare la unién marital.

84, Copia de la escritura piblica o sentencia judicial que declare el divorcio, sentencia judicial que declare la separacién de cuerpos y escritura piblica, acta de conciliacién o
sentencia judicial que declare la terminacidn de la unién marital.

85. Copia del cerlificado de adopcion o acla de entrega del menor.

86. Copia de la orden judicial o del aclo administrativo de custodia.

88 Documento en que conste la pérdida de la patria potestad, o el certificado de defuncién de los padres o la declaracién suscrita por el colizante sobre la ausencia
de los dos padres.

89, Copia de la aulorizacién de traslado por parlo de la Superintendencia Nacional de Salud.

90. Cerlificacién de vinculacién a una enlidad aulorizada para realizar afiliaciones colectivas.

91. Copia del acto administrativo o providencia de las autoridades competentes en la que consle la calidad de beneficiario o se ordene la afiliacién de oficio.

I. DATOS DE LA ENTIDAD TERRITORIAL Y/O INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
89, Identificacion de la Entidad Terrilorial  cadigo del Municipio :‘ Cédigo del Departamento {:l 80, Nombre de la Institucién

I DATOS DEL FUNCIONARIO DE LA ENTIDAD TERRITORIAL O DE LA INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
89, Apellidos y nambres

Primer apallido Segundo apelido 1 Primer nombre Segundo nombre

Tipo documento de identidad Numero del documento de identidad 95. Firma del funcionario

96. fecha de radicacion 97. Fecha de validacion

Observaciones:

Recuerde que con la firma del formulario, el afiliado manifiesta la veracidad de la informacién registrada y de las declaraciones contenidas en el capitulo VIl del formulario.



Proteccion

Eondo de Pensiones Obligatorias Proteccion

NIT 800.229.739

Hace constar que:

El(la) Sefior(a) HUERTAS MOLINA BLANCA DIANEY identificado(a) con CC numero 1.120.364.778 se encuentra afiliado
(a) en Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 09 de enero de 2015 y sus recursos se encuentran
distribuidos como se enuncia a continuacion, de conformidad con lo consagrado en el Decreto 2373 de 2010 asi:

1. El 100% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO

Esta constancia se expide a peticion del(la) interesado(a) el dia 06 de mayo de 2025.

Cordialmente,

Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

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

*Sj desea verificar la veracidad de esta informacion comuniguese con nosotros:
Asesor Virtual Pronto en nuestro Portal Web www.proteccion.com y App o comunicarse con la Linea de Servicio en:
Bogota (601) 744 44 64 — Medellin (604) 510 90 99 — Cali (602) 386 00 80 -
Barranquilla (605) 319 79 99 - Cartagena (605) 642 49 99 — WhatsApp +57 310 220 5575
y en el resto del pais desde un teléfono fijo 01 8000 52 8000.

| de !



CONTRATO DE TRABAJO POR OBRA O LABOR COL-13-2025

NOMBRE DEL EMPLEADOR: SERVICIOS H&G S.A.S.
NIT: 900.625.540 - 3
DIRECCION EMPLEADOCR: CARRERA 33 NO. 6C -03 BARRIO ROSA BLANCA
NOMBRE DEL TRABAJADOR: JULIAN ANDRES PRIETO MEDINA
CEDULA DE CIUDADANIA: 1006877414
DIRECCION TRABAJADOR: MZ E CS #8 B. LA VOLUNTAD
CORREO ELECTRONICO: JULIANPRIETOMEDINA24@GMAIL.COM
TELEFONO: 3108322920
SALARIO: $1.423.500 + $200.000 (AUX TRANSPORTE) il
CARGO: CONDUCTOR
FECHA DE INICIO DE LABORES: 06 de mayo de 2025
FECHA DE FINALIZACION DE LABORES:Obra o labor segiin contrato No. 1098/2025 secretaria de Educacion
— Departamento del Meta.
LUGAR DONDE FIRMA CONTRATO: VILLAVICENCIO
CIUDAD DONDE DESEMPENARAVILLAVICENCIO - SAN JUAN DE ARAMA - EL CASTILLO -
LABORES EL TRABAJADOR: CUBARRAL - EL DORADO - SAN MARTIN.
1

Los suscritos anteriormente descritos, han decidido celebrar el presente contrato individual de trabajo por duracion de
la obra o labor determinada, regido por la norma contenida en el codigo sustantivo del trabajo, ley 50 de 1990, y en
especial por las siguientes clausulas:

PRIMERA: OBJETO DEL CONTRATO: El Empleador contrata los servicios personales del Trabajador para
desempefiarse como CONDUCTOR DE VEHICULO ylo APOYO AL AREA ADMINISTRATIVA, en los diferentes
recorridos contemplados en las rutas de Transporte Escolar terrestre o fluvial, para suplir las necesidades de la
prestacion del servicio, donde desempefiara sus labores de acuerdo con las necesidades de la Empresa contratante.

PARAGRAFO PRIMERO: EL TRABAJADOR certifica que se encuentra apto para la ejecucion idonea y eficaz del
objeto del contrato, de manera que garantiza que tiene la licencia de conduccién vigente y apta para manejar los
vehiculos.

PARAGRAFO SEGUNDO: EL objeto del contrato va atado al contrato de licitacion publica numero 1098 mediante el
cual, si este se suspende o termina, la misma suerte tiene este contrato.

PARAGRAFO TERCERO: Dado el cargo y las funciones asignadas a EL TRABAJADOR, éste se considera de
direccion, confianza y/o manejo, razén por la cual no esta sometido a la jornada maxima legal.

SEGUNDA: DURACION: El plazo de duracion del presente contrato por obra o labor teniendo como fecha de inicio
la fijada en el encabezado del presente escrito y la terminacion segun termino de finalizacion pactado en la prérroga
y adicion del contrato (No. 1098 de 2025), se podréa terminar en cualquier momento si se suspende o si se termina el
contrato principal entre la UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025-B2, cuyo objeto es: SERVICIO
DE TRANSPORTE ESCOLAR PARA ESTUDIANTES MATRICULADOS EN ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS
OFICIALES DE 27 MUNICIPIOS NO CERTIFICADOS COMO ESTRATEGIA PARA INCREMENTAR LOS NIVELES
DE PERMANENCIA ESCOLAR EN EL DEPARTAMENTO DEL META.
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TERCERA: LUGAR DE TRABAJO: Las partes conviene que el(os) lugar(es) asignado(s) inicialmente para el
desarrollo de la labor es el indicado en el recuadro superior. No obstante se hace expresa que; a) el cargo requiere
de la posibilidad de asignar el TRABAJADOR a diferentes zonas donde su labor sea necesaria en consideracion a
la naturaleza del servicio contratado y las aptitudes de EL TRABAJADOR; y en que la operacion del EMPLEADOR
esta dispersa en varias zonas del territorio nacional, por ende, requiere de una asignacion flexible y eficiente de
desarrollo de la labor contratada, en consecuencia, EL TRABAJADOR podra ser asignado a prestar servicios en
cualquier lugar del territorio nacional. EL TRABAJADOR con la firma del presente documento acepta las asignaciones
so pena de incurrir en incumplimiento grave del presente contrato de trabajo, siempre que tales modificaciones no
afecten su honor dignidad o sus derechos minimos, ni impliquen desmejorar sustanciales o graves perjuicios para él,
de conformidad con lo indicado por el Art. 23 Codigo Sustantivo de Trabajo, modificado por el Art. 1 de la ley 50 de
1990 y demas normas concordantes.

PARAGRAFO: Esta es una caracteristica que las partes hacen explicitas como un supuesto para el logro de los
objetivos empresariales y como tal EL TRABAJADOR declara conocerla suficientemente y estar en disposicion de
adaptarse personal y familiarmente a la misma, pues dicha flexibilidad es una condicion esencial para la celebracion
de este contrato y/o la asignacion del cargo que se le confia.

CUARTA: OBLIGACIONES DEL TRABAJADOR: El empleador contrata los servicios personales del trabajador y
este se obliga a:

1. Verificar el alistamiento de Vehiculo teniendo en cuenta los siguientes parametros (Documentos vigentes del
vehiculo, aseo general, mantenimiento preventivo, estado de los equipos de emergencia).

Uso de buen vocabulario y respeto hacia el cliente.

Liderar un ambiente de cordialidad y servicio entre el cliente interno y externo.

Cumplir con los horarios establecidos dentro de cada una de las rutas asignadas por la empresa.

Manejar el protocolo de comunicaciones de SERVICIOS HYG SAS.

Realizar diariamente verificacion de vigencia de los documentos del vehiculo (Extracto de Contrato o FUEC,
Tarjeta de propiedad, tarjeta de operacion, pélizas de responsabilidad civil contractual y extracontractual, SOAT,
revision tecno mecanica, revision preventiva bimensual) y documentos del conductor (adicional que se encuentren
diligenciando de manera diaria los preoperacionales).

7. Velar por el correcto funcionamiento de los vehiculos en la prestacion del servicio.

8. Informar inmediatamente al area de Mantenimiento las fallas que presente el vehiculo antes, durante y/o
después del servicio.

9.  Ante cualquier situacion se debe mantener una actitud amable y conciliadora de acuerdo con el protocolo de
comunicaciones de la empresa.

10. Mantener en orden y aseo su lugar de trabajo.

11.  No permitir el acceso al vehiculo de personal no autorizado.

12.  Solicitar cuando se requiera los elementos de aseo para el vehiculo al area operativa.

13.  No fumar, no ingerir bebidas alcohdlicas ni sustancias psicoactivas antes, durante y/o despues del servicio.
14.  Cumplir con el Reglamento Interno de Trabajo, reglamento de Higiene y Seguridad Industrial y las politicas del
Sistema de Gestion Integral de la empresa.

15.  Conocimiento de las normas del Codigo Nacional de Transito.

16.  No tener demostraciones afectivas a sus compaiieros de trabajo (Noviazgos).

17.  No utilizar elementos como armas de fuego, elementos cortopunzantes durante la prestacion del servicio.

18. Al finalizar la jornada laboral comunicarse con el &rea operativa reportando el termino a satisfaccion de la
jornada laboral.

19.  No tener reportes de infracciones en el SIMIT.

20.  Cumplir con las normas y estandares implementadas en el PESV.

21.  Portar el uniforme de la empresa en perfecto estado y presentacion.

22.  Conocer las politicas de seguridad vial y regulacion de la empresa.

23.  Participar en el reporte de los accidentes de tréansito, actos y condiciones inseguras en la via

24.  Ser participe del programa de formacion y campafias de seguridad vial que organice la empresa.

oo LN
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25.  Dar cuenta inmediata a los representantes de la empresa de las fallas de funcionamiento que observen en los
vehiculos a su cargo a fin de que ellas puedan ser subsanadas oportunamente.

26. Tener cuidado en el manejo del vehiculo que se le encomiende tratandolo con suavidad en forma técnica,
evitando siempre las velocidades excesivas.-

27.  El conductor no debe utilizar el vehiculo para fines diferentes de los cuales se establece en el plan de
rodamiento.

28.  No incurrir en falsedad al reportar informacion que no corresponda con la realidad en el caso de reporte de
preoperacionales.

29. El conductor debera revisar diariamente las condiciones el kilometraje del vehiculo para hacer los distintos
requerimientos de mantenimiento preventivo (cambio aceite) etc.

30. Las demas que se le sean asignadas por su jefe inmediato que guarden relacion con su cargo.

PARAGRAFO PRIMERO: El empleador bajo su autonomia patronal, podra determinar en qué momento durante la
ejecucion del contrato, asignar las funciones tanto operativas como administrativas en el Municipio que se requiera,
las cuales se haran por medio de oficio y/o memorando de comunicacion, de igual forma, el trabajador se
compromete a llevar a cabo las funciones tanto operativas como administrativas en debida forma y asumira el rol
segln sean asignadas las funciones por el superior inmediato.

QUINTA: CLAUSULA PENAL PECUNIARIA: EL TRABAJADOR una vez recibido el vehiculo a cargo en las
condiciones Optimas que se encuentre, deberé garantizar el buen uso y cuidado material del mismo, en caso de
dafios fisicos, accidentes que conlleven a pérdida economica, destruccion, alteracion de su equipamiento u otro que
afecte el buen funcionamiento y optimas condiciones del vehiculo automotor, respondera por las reparaciones y
reposiciones a las que haya lugar.

SEXTA: REMUNERACION Y FORMA DE PAGO: El empleador pagara al trabajador por la prestacion de sus
servicios, el salario indicado, el cual corresponde a un (1) SMMLV, lo anterior con apego a lo establecido en la ley 50
de 1990, que a la postre sera pagadero dentro de los primeros 5 dias habiles de cada mes, entendiéndose siguientes
al mes vencido o laborado. Es necesario aclarar que las bonificaciones, primas extralegales, alojamiento, auxilios,
alimentacion, o cualquierotro emolumento, que, en forma permanente u ocasional, reciba el trabajador por parte del
empleador, no constituye salari, ni se computara como tal para la liquidacion de prestaciones sociales e
indemnizaciones.

PARAGRAFO: Las partes acuerdan y asi lo dejan claramente establecido que se remunera el tiempo y los dias
efectivos laborados y no habra derecho a remuneracion alguna en el evento en que no se realice actividad laboral,
tampoco habra remuneracion los dias en que se presenten ceses de actividades como: semana santa, paros, huelgas,
alteracion del orden publico, suspension de clases por pandemia, por incapacidad del docente, por caso fortuito o
fuerza mayor (eventualidades del medio ambiente y de la naturaleza) entre otros, o cualquier otra situacion en que se
impida o se obstaculice el desarrollo del objeto principal del presente Contrato.

SEPTIMA: HORARIO DE TRABAJO: El trabajador se obliga a laborar el tiempo en la jornada laboral establecida
normativamente y de acuerdo con los horarios del calendario escolar de la ruta asignada, de tal manera que cumpla
con los recorridos en la respectiva ruta, conforme a lo previsto en el codigo sustantivo del trabajo y demas normas
concordantes. Asi mismo EL EMPLEADOR Y EL TRABAJADOR desde la firma de este contrato acuerdan, la jornada
semanal de conformidad con la ley 2101 del 2021, distribuidas en maximo seis dias a la semana con un dia de
descanso obligatorio, que podra coincidir con el domingo. En este el nimero de horas de trabajo diario podré repartirse
de manera variable durante la respectiva semana y puede ser de minimo ocho (8) horas continuas y hasta diez (10)
horas diarias sin lugar a ningln recargo por trabajo suplementario, cuando el nimero de horas de trabajo no exceda
el promedio de lo establecido por la ley 2101 del 2021.

PARAGRAFO PRIMERO:; Desde ya las partes acuerdan que podran repartirse las horas de la jornada ordinaria en la
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forma prevista en el articulo 164 del Codigo Sustantivo del Trabajo, modificado por el articulo 23 de la ley 50 de 1990,
teniendo en cuenta que los tiempos de descanso entre las secciones de la jomada no se computan dentro de la
misma, segun el articulo 167 ibidem.

OCTAVA: PERIODO DE PRUEBA: El periodo de prueba sera QUINCE dias (15), contados a partir del momento de
inicio del contrato tal como lo sefiala el Art. 76 del Codigo Sustantivo del Trabajo., durante este periodo, tanto EL
EMPLEADOR como EL TRABAJADOR podran de manera unilateral terminar el contrato en cualquier tiempo, sin que
se cause indemnizacion alguna, de conformidad con el Art. 80 del Codigo Sustantivo del Trabajo., modificado por el
Art. 3° del decreto 617/54.

NOVENA: TERMINACION DEL CONTRATO: El presente contrato se dara por terminado de forma unilateral por
cualquiera de las partes por justa casusa, descritas en los Art.58 y siguientes del Codigo Sustantivo de Trabajo,
modificados por el Art. 7 del Decreto 2351 de 1965 y articulo 5 de la Ley 50 de 199, que califican en este acto como
faltas graves la violacion a las obligaciones y prohibiciones contenidas en la Clausula CUARTA del presente contrato
y demas, por parte del EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquen como graves en el reglamento interno
de trabajo, los manuales, instructivos la guia para la prestacion del servicio plblico escolar, y deméas documentos que
contengan reglamentaciones, ordenes, instrucciones o prohibiciones de caréacter general o particular, pactos,
convenciones colectivas, laudos arbitrales y las que expresamente convengan calificar asi en escritos que forman
parte integral del presente contrato.

PARAGRAFO PRIMERA: FORMAS DE TERMINACION DEL CONTRATO: Las formas de terminacion del
presente contrato seran las establecidas en el articulo 5 de la ley 50 de 1990 y las siguientes causas que para el
efecto se califican como graves:

A. El incumplimiento por parte del trabajador de cualquiera de sus obligaciones legales, contractuales o
reglamentarias, B. La no asistencia puntual del trabajo sin excusa suficiente, a juicio del empleador, por dos veces
dentro del mismo calendario, C. El hecho de no avisar oportunamente al superior inmediato, o al director de
operaciones, que no va asistir a laborar al ofro dia, asi sea por unas horas, perjudicando de esta manera el
servicio de transporte que se presta a la empresa debido a que no se puede sustituir, o reemplazar debidamente, de
tal manera que la empresa no incumpla con sus clientes, D. La ejecucion del trabajador de labores encomendadas
por terceros, E. La revelacion de datos y secretos reservados de la empresa 0 sus clientes, F. Las desavenencias
frecuentes con compaiieros de trabajo, o superiores jeréarquicos, G. El hecho que el trabajador llegue embriagado al
trabajo, ingiera bebidas embriagantes en el sitio de trabajo o llegue a laborar trasnochado o con indicios de haber
ingerido alcohol aun por primera vez, H. El hecho de que el trabajador abandone sus sitios de trabajo sin permiso de
sus superiores, o se retire del sitio asignado por la empresa sin haber sido relevado, asi sea que haya terminado la
jornada de trabajo, I. La no asistencia a una sesion de jornada completa de trabajo, o méas sin excusa suficiente a
juicio del empleador, J. Enmendar, borrar o alterar algin dato de la planilla de control de horarios, K. No cumplir a
cabalidad con sus funciones, a tal punto que no permita desarrollar efectivamente las labores de la empresa por su
deficiencia, produciendo de esta manera perdidas a la empresa, L. Retirar de las instalaciones de la empresa o del
cliente, equipos, herramientas u objetos, utensilios de trabajo, materia prima, mercancia o articulos de pertenencia de
la empresa o sus clientes, sin la autorizacion por escrito de la misma, M. Desarrollar actividades distintas a las
encomendadas en horas de trabajo, o dentro de las instalaciones de la empresa y las del cliente, N. Solicitar o recibir
propinas, regalos u obsequios, dentro o fuera del ejercicio de sus funciones y que se relacionen al ejercicio de las
mismas, O. Portar el uniforme de la empresa, fuera del sitio del trabajo sin autorizacion del empleador, o portar el
uniforme de forma inadecuada. Q. No prestar el servicio adecuado a los clientes de la empresa, ocasionando con este
que el cliente solicite su retiro de las instalaciones, donde se esta prestando el servicio, R. Prestar indebidamente y
sin autorizacion uniforme de la empresa, o cualquier otro documento que le dé la calidad de trabajador de la misma a
un tercero, S. Quedarse dormido en el desempefio de sus funciones, asi sea por primera vez, T. Recibir visitas en el
horario de trabajo o en el desarrollo de sus funciones, que afecten el buen desempefio de sus funciones, U. No acatar
normas Y procedimientos recomendados por la Administradora de Riesgos Laborales, o politicas de HSEQ de la
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empresa, poniendo en peligro su vida o integridad personal. V. De igual manera, de acuerdo con el objeto del contrato
principal, en los periodos de vacaciones, recesos escolares y las demas, se realizara suspension de contrato y
solamente se pagara la seguridad social correspondiente al empleador.

DECIMA: VACACIONES: El trabajador tendra derecho al pago de vacaciones y primas de servicio, de acuerdo con
lo establecido en la normatividad vigente y de manera proporcional al tiempo laborado con observancia de lo descrito
en el numeral 3 del articulo 19 de la ley 50 de 1990.

DECIMA PRIMERA: EXCEPCION AL LUGAR DE TRABAJO: Las partes podran convenir que el frabajo se preste
en un lugar distinto del inicialmente contratado, siempre que dichos traslados no desmejoren sus condiciones
laborales, o de remuneracion o que impliquen perjuicios para el trabajador. El trabajador se obliga a aceptar los
cambios de oficio que decida el empleador dentro de su poder subordinante, siempre que se respeten las garantias
precedidas.

DECIMA SEGUNDA: OBLIGACIONES DEL EMPLEADOR: el empleador se obligara a cumplir a cabalidad con
el clausulado del presente contrato, a pagar el salario convenido, junto con sus prestaciones sociales, a otorgar al
trabajador dotacion y el material necesario para que pueda cumplir con el objeto de su trabajo.

DECIMA TERCERA: DIRECCION DEL TRABAJADOR: EL TRABAJADOR para todos los efectos legales o por
cualquier concepto laboral, administrativo o judicial u otro, AUTORIZA le sea notificado en la direccion de residencia,
correo electronico y numero de contacto aportados en su hoja de vida y/o en los datos que se encuentran sefialados
en el encabezado del presente. Asi mismo, manifiesta que se compromete a informar por escrito y de manera
inmediata a EL EMPLEADOR cualquier cambio en cuanto a la direccion de su residencia, correo electronico, numero
de contacto u otra forma de notificacion.

DECIMA CUARTA: De acuerdo con los resultados de Examenes de Ingreso CERTIFICADO MEDICO
OCUPACIONAL, el concepto final de aptitud ocupacional para su cargo fue: APTO, Sin embargo, se hacen las
siguientes Recomendaciones: 1. Ejercicio regular 2. Control periodico ocupacional. Debera cumplir con todas las
recomendaciones y solicitudes que le Asigne el area de HSEQ y Salud Ocupacional de la Empresa.3 Utilizacion de
EPP. 4. Utilizacién de ayudas ergonomicas.

DECIMA QUINTA: NORMATIVIDAD: El presente contrato ha sido redactado estrictamente, de acuerdo con la ley y
jurisprudencia en materia laboral en Colombia,y sera interpretado de buena fe en las relaciones entre trabajador y
empleador dentro de un espiritu de coordinacién econémica y compromiso social.

DECIMA SEXTA: El presente contrato reemplaza en su integridad y deja sin efecto alguno, cualquier otro contrato
verbal 0 escrito celebrado entre las partes con anterioridad. Las modificaciones que se acuerden

al presente contrato se anotaran a continuacion de su texto o se haran constar en documentos anexos

suscritos por las partes, los cuales haran parte integral de éste.

DECIMA SEPTIMA DEDUCCIONES Y COMPENSACIONES: En caso de que durante la vigencia de este contrato o
a su terminacién, EL TRABAJADOR tenga deudas pendientes de pago a favor de EL EMPLEADOR, EL
TRABAJADOR autoriza expresa e irrevocablemente a EL EMPLEADOCR, para deducir, retener o compensar dichas
deudas, del valor de los salarios, prestaciones sociales e indemnizaciones laborales que EL EMPLEADOR le deba.
De la misma forma, EL TRABAJADOR autoriza a EL EMPLEADOR para deducir, retener o compensar los dafios 0
las pérdidas injustificadas de los elementos de trabajo, objetos, enseres y valores propiedad de EL EMPLEADOR que
hayan sido confiados al cuidado y responsabilidad de EL TRABAJADOR.

DECIMA OCTAVA CLAUSULA BUENA FE: Este contrato ha sido redactado estrictamente de acuerdo a la Ley’y la
Jurisprudencia, y sera interpretado de buena fe y en concordancia con el Codigo Sustantivo del Trabajo, cuyo objeto,
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definido en su articulo 1°, es lograr justicia en las relaciones entre EMPLEADORES y trabajadores dentro de un espiritu
de coordinacion econémica y equilibrio socia

DECIMA NOVENA- AUTORIZACION: EL TRABAJADOR autoriza AL EMPLEADOR, para que este tome la medida
necesaria de inspeccion y vigilancia en las herramientas de trabajo, como computadores, celulares o cualquier medio
electronico.

Autoriza la revision por medio de herramientas o programas de control en estos medios electronicos.

VIGESIMA. - DESCUENTO SANCION: EL TRABAJADOR, con la firma de este contrato autoriza al EMPLEADOR, a
realizar descuentos en su salario o liquidacién, cuando realice actitudes que van en contra del reglamento interno de
la compaiiia, cuando se ausente de sus labores sin justa causa, al tercer (3) llamado de atencion por memorando
entre otros. El descuento seréa aplicable a la quincena posterior al incidente, el monto sera fijado por el jefe inmediato.

VIGESIMA PRIMERA. - CLAUSULA IUS VARIANDI: El trabajador acepta desde ahora los fraslados de lugar de
trabajo y cambios de oficio que decida el EMPLEADOR, siempre y cuando tales traslados o cambios no desmejoren
sus condiciones laborales o de remuneracion o impliquen perjuicios para el trabajador.

VIGESIMA SEGUNDA - CONSENTIMIENTO INFORMADO SOBRE EL USO DE POLIGRAFO. - Desde ya el
trabajador manifiesta su expresa aceptacion del uso de poligrafo u otros medios similares de entrevista con el fin de
esclarecer hechos disciplinarios o de seguridad relevantes para la empresa, respetando en todo caso su dignidad y
honra, conforme los términos de la ley 1581 de 2012. EL EMPLEADO autoriza de manera previa, expresa e informada
al EMPLEADOR el tratamiento de sus datos de personales recolectados en la realizacion del uso del poligrafo u otros
medios similares. Sin perjuicio de lo anterior, cuando esta circunstancia involucre datos sensibles definidos en el
presente documento, el trabajador queda por nofificado de que no esta obligado a su entrega.

VIGESIMA TERCERA- CONSENTIMIENTO INFORMADO SOBRE PRUEBAS DE ALCOHOL Y DROGAS. - EL
EMPLEADO deja expresa constancia sobre su acuerdo y aceptacion en la realizacion de pruebas de alcohol y drogas,
las cuales podran ser utilizadas por EL EMPLEADOR como material para procesos disciplinarios o de terminacion de
contrato con justa causa, asi como cualquier otro efecto legal que sea pertinente. EL EMPLEADO autoriza de manera
previa, expresa e informada al EMPLEADOR el tratamiento de sus datos de personales recolectados en la realizacion
de pruebas de alcohol y drogas. En caso de que estos examenes involucren datos sensibles, igualmente el trabajador
queda notificado de la no obligatoriedad de esta practica cuando pueda establecer que afecta su intimidad.

VIGESIMA. CUARTA — AUTORIZACION SOBRE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES- EL EMPLEADO
autoriza de manera previa, expresa e informada al EMPLEADOR el tratamiento de sus datos personales, directamente
0 a través de sus empleados, asesores y/o terceros encargados: 1. A realizar cualquier operacion que tenga una
finalidad licita, tales como la recoleccion, almacenamiento, uso, circulacion, supresion, transferencia y transmision (el
“Tratamiento”) sobre sus datos personales, entendidos como cualquier informacion vinculada o que pueda asociarse
al EMPLEADO (los “Datos Personales") para el cumplimiento de los fines del EMPLEADOR que incluyen pero no se
limitan a:

o La afiliacion del empleado en las entidades del sistema general de seguridad social y parafiscales.

Archivo y procesamiento de nomina.

Archivos sobre antecedentes disciplinarios y contractuales

Reporte ante autoridades administrativas, laborales, fiscales o judiciales.

Cumplimiento de obligaciones legales o contractuales del EMPLEADOR con terceros.

La debida ejecucion del Contrato de trabajo.

El cumplimiento de las politicas internas del EMPLEADOR

La verificacion del cumplimiento de las obligaciones del TRABAJADOR.

La administracion de sus sistemas de informacion y comunicaciones

@ o 9 o
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° La generacién de copias y archivos de seguridad de la informacion en los equipos proporcionados por EL
EMPLEADOR.

° Dar cumplimiento a las obligaciones contraidas por el EMPLEADOR con el TRABAJADOR con relacion al pago
de salarios, prestaciones sociales y demas acreencias laborales.

o Informar las modificaciones que se presenten en el desarrollo del contrato de trabajo al TRABAJADOR.

° Evaluar la calidad de los servicios ofrecidos por el TRABAJADOR.

e Realizar los descuentos de nomina autorizados por el TRABAJADOR.

PARAGRAFO: EL TRABAJADOR conoce el caracter facultativo de entregar o no al EMPLEADOR sus datos sensibles,
entiéndese estos como aquellos que revelen el origen racial o étnico, la orientacion politica, las convicciones religiosas
o filosoficas, la pertenencia a sindicatos, organizaciones sociales, de derechos humanos 0 que promueva intereses
de cualquier partido politico o que garanticen los derechos y garantias de partidos politicos de oposicién, asi como los
relativos a la salud, a la vida sexual y a los datos biométricos. EI TRABAJADOR autoriza expresamente para que se
lleve a cabo el tratamiento de datos sensibles.

PARAGRAFO 1: EL TRABAJADOR reconoce y acepta que el Tratamiento de sus Datos Personales efectuado por
fuera del territorio colombiano puede regirse para algunos efectos por leyes extranjeras. Por consiguiente, autoriza la
transferencia nacional e internacional de sus datos, incluidos los sensibles, para las finalidades y en los terminos de
este documento.

PARAGRAFO 2: EL TRABAJADOR reconoce que ha sido informado de los derechos que le asisten en su calidad de
titular de Datos Personales, entre los que se encuentran los siguientes: i) conocer, actualizar y rectificar sus Datos
Personales frente al EMPLEADOR o quienes por cuenta de éste realicen el Tratamiento de sus Datos Personales; ii)
solicitar prueba de la autorizacion otorgada al EMPLEADOR salvo cuando la ley no lo requiera; i) previa solicitud, ser
informado sobre el uso que se ha dado a sus Datos Personales, por El EMPLEADOR o quienes por cuenta de éste
realicen el Tratamiento de sus Datos Personales; iv) presentar ante las autoridades competente quejas por violaciones
al régimen legal colombiano de proteccion de datos personales; v) revocar la presente autorizacion y/o solicitar la
supresion de sus Datos Personales cuando la autoridad competente determine que EL EMPLEADOR incurrio en
conductas contrarias a la ley y a la Constitucion; y vi) acceder en forma gratuita a sus Datos Personales que hayan
sido objeto de Tratamiento.

PARAGRAFO 3: Los datos del TRABAJADOR que obtenga EL EMPLEADOR para los fines y términos del presente
documento, seran recogidos y almacenados hasta la terminacion del vinculo contractual y durante veinte (20) afios
mas. Esta base de datos cuenta con las medidas de seguridad necesarias para la conservacion adecuada de los
datos personales.

VIGESIMA. QUINTA: EI TRABAJADOR declara que asume por su cuenta, costo y de manera legal ante las
autoridades, cualquier responsabilidad civil que se imputada por el desarrollo de la labor contratada, que efectue a
bienes de terceros o que efectie a cualquier particular en su integridad, bien sea por accion directa o indirecta, o por
el uso del vehiculo.

VIGESIMA. SEXTA: RESPONSABILIDAD SOBRE BIENES: El TRABAJADOR declara hacerse responsable por los
dafios o pérdida de LOS VEHICULOS propiedad del EMPLEADOR los cuales se encuentren bajo responsabilidad, al
cuidado, tenencia o utilizacién por parte del EI TRABAJADOR por efectos del desarrollo de la labor contratada.

VIGESIMA SEPTIMA: EI TRABAJADOR serda responsable de minimizar al maximo las
oportunidades de transmision de enfermedades mediante  la detallada limpieza, desinfeccion, higiene y control
ambiental del vehiculo.

VIGESIMA OCTAVA: AUTORIZACION PARA CONSULTAR ANTECEDENTES JUDICIALES E
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INHABILIDADES. El trabajador manifiesta no estar en ninguna causal de inhabilidad para trabajar con menores como
lo establece la Ley 1918 de 2018 y decreto 753 de 2019; de igual manera con la firma de este contrato autoriza al
EMPELADOR para que tome las medidas necesarias, para que consulte en linea el registro de antecedentes judiciales
e inhabilidades en cualquier plataforma publica o privada, en caso de estar inmerso en una causar de inhabilidad y no
informarla al empleador, este hecho generara una causal de terminacion de contrato por justa causa.

VIGESIMA NOVENA: EL TRABAJADOR manifiesta que he leido y entendido todo lo relacionado con el Reglamento
Interno de Trabajo, reglamento de higiene y seguridad Industrial, Politica del Sistema Integrado de Gestidn, la Politica
de No Alcohol, Drogas y Fumadores, la Politica de Seguridad vial y politicas de regulacion (Politica de uso de
elementos de proteccién personal, Politica de no uso de equipos bidireccionales, Politica de regulacion de horas y
descanso, politica de regulacion de la velocidad, Politica de uso de cinturén de seguridad); funciones propias del eargo
que voy a desempefiar, comprometiéndome a respetarlas y a cumplirlas.

DECLARACIONES FINALES: Las partes aprueban las siguientes declaraciones: (a) EL TRABAJADOR declara ser
legalmente capaz para contratar; haber leido y entendido todas y cada una de las clausulas del presente contrato, las
cuales se encuentran ajustadas a la ley, favorables y compatibles con sus derechos fundamentales; (b) este contrato
reemplaza en su integridad y deja sin efectos cualquier otro contrato de trabajo verbal o escrito que haya podido existir
entre las partes con anterioridad; (c) EL TRABAJADOR se compromete a informar por escrito a EL EMPLEADOR
cualquier cambio de direccion, teniéndose como suya la Gltima direccion registrada en EL EMPLEADOR, para todos
los efectos legales; (d) EL TRABAJADOR declara haber sido contratado en la ciudad de Villavicencio

Para constancia se firma en dos ejemplares del mismo tenor y valor, en la ciudad en Villavicencio, el dia 03 de mayo
de 2025.

Suscriben:
éaiu/ ﬁ,AA Joliag V.iedo

EL EMPLEADOR EL TRABAJADOR

SERVICIOS H&G S.A.S. JULIAN ANDRES PRIETO MEDINA

RIL DANIEL STEVEN HURTADO GUERRERO CONDUCTOR



ENTREG):-\ DE DOTACION Y ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

Codigo: FO-GH-04 Versién: 01 Fecha : 30-04-2025

MOTIVO DE ENTREGA:

INICIO DE LABORES ENTREGA PERIODICA E DD MM AAAA

REPOSICION CAMBIO DE CARGO 5 05 Q05
DATOS DEL FUNCIONARIO

NOMBRE: JULIAN ANDRES PRIETO MEDINA C.C: 1006877414

CARGO: CONDUCTOR PROCESO: OPERATIVO

ELEMENTOS ENTREGADOS

DOTACION ELEMENTOS DE TRABAJO EPI
REF. CANT | TALLA REF. CANT | TALLA REF. CANT | TALLA
PALETA CHALECO
Cinian 1 | Y PARE-PARE REFLECTIVO
PANTALON / Yo SILBATO
ZAPATOS A uo CARNET A M\\;
OTROS:
ELEMENTO CANTIDAD FECHA
FIRMAS
QUIEN ENTREGA QUIEN RECIBE
o \pliaa V.iede

NOMBRE: DANIEL STEVEN HURTADQO GUERRERO NOMBRE: JULIAN ANDRES PRIETO MEDINA
CARGO: REPRESENTANTE LEGAL CARGO: CONDUCTOR

AL HABER RECIBIDO LA DOTACION RELACIONADA ANTERIORMENTE, DECLARO QUE:

1) Adquiero el compromiso de usar los equipos y elementos de proteccién personal (incluyendo ropa de trabajo) estoy cumpliendo
con mis deberes como trabajador definidos en la ley colombiana, cédigo sustantivo del trabajo; Art 56 y Art. 58. Numeral 7; Ley ©
de 1979; Art. 88; Decreto 1295 de 1994; Art. 22. El presente compromiso quedara archivado en mi hoja de vida como sistema de
verificacion y seguimiento del cumplimiento de mis deberes y derechos como colaborador de SERVICIOS H&G S.AS.

2) He recibido los elementos suministrados de conformidad, en buen estado, y que me fue suministrada la informacion necesaria
para su buen uso, cuidado y reposicion.

3) Conozeo la forma correcta de utilizar la dotacién y/o EPl adecuadamente durante la jornada laboral y las recomendaciones para
mantenerlos su buen estado, dando cumplimiento a las normas de seguridad y directrices que definié la empresa para contribucién
de mi bienestar fisico, psicologico y social.

4) Tengo pleno conocimiento que debo reportar de manera inmediata cualquier dafio, pérdida o desgaste para proceder a su
respectiva reposicién, ademas se compromete a darle el uso correcto y en caso de dafio o pérdida intencional o la no devolucién,
el colaborador autoriza a SERVICIOS H&G S.AS. para que descuente el valor correspondiente de los salarios y/o prestaciones
sociales.
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LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
DE LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA O.C.

CERTIFICA QUE

El(La) sefior(a) JULIAN ANDRES PRIETO MEDINA identificado(a) con CC numero 1006877414 esta afiliado(a)
a nuestra Administradora de Riesgos Laborales con la siguiente informacion:

Empresa: SERVICIOS HYG SAS

N° Identificacion: 900625540

Centro de trabajo:  Riesgo IV 4492104 Tarifa 4.350% Sueldo basico: $ 1.423.500
Inicio de cobertura: 06/05/2025 Fecha de retiro:

Tipo de cotizante: ~ Dependiente Estado: Activo

La anterior certificacion se expide a través de nuestro sitio web https://www.laequidadarl.coop el dia:

martes, 6 de mayo de 2025 a las 09:33 AM
La informacion de la presente certificacion debe ser confirmada telefonicamente en nuestra linea de atencion en
Bogotéa al numero 5922929 Ext. 1232 6 317 4022427, citando el consecutivo 00015770570002221816.

Cordialmente,

LA EQUIDAD SEGUROS O.C. — Riesgos Laborales

Uno oseguradora cooperativa con senhao social
EQUIDAD SEGUROS DE VIDA Crganismo Cooperalivo - NIT 8300084686+
3 Carrera 94 NE, 99-07 Piso 12
|21 PBX: 592 2929 | 600 3131 - FAX 520 0738

www. lgegquidaodieguros coop
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FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y. REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS

( "N\ CAFL AL SALLT
| T ISQIUd ‘Jﬁy Wil o |
capitalsalud 061031005 (4 i s

s GRieS B Rk (Lea las instrucclones que se encuentran agexas al romu!eflo antes de diligenciarfo). : l 0 | 61 3 "5";-‘* 21 SWZ 15, ‘
nalde?
1. Tipo de Tramllh =y el § iy o] T Régimon A, convibutivo [X] | 4- Contribucidn solidaria
B. Roporte de Novedad X B. Colectiva I NGy 8. Subsidiado ]| S'[] No[].
1. Tipo de afiliado 6, Tipo de colizante 7. Cédig
A. Cotizante [ %] 8- Cabeza do Famiia[ ] €. Beneficlario [__] D. Afiliado adiclonal[__] \ A. Depentients (%] B. Independiente [ Pensionado ] (a rﬂslsuafpoﬂa ers) ]
A. AFILIACION
I. DATOS BASICOS DE IDENTIFICACION (del cotizante o cabeza de familia)
a8, Apetlldus ¥ nombres completos
RIELG) apetido | MERINAlido | | ANRRBESse |
9. Tipo documanla de identidad 10. Ndmero de documento de ldentidad 11. Sexo biol 12 o.de _|dentific:
cc 1006877414 Famenino || Mascuino [X] ﬁ fﬁ ne [ ] otRo []-cudr?
13. Nacionalidad 14, Lugar de nacimiento ‘ 16. Fecha de nacimiento _—
COLOMBIANA patn___coOLOMBIA__ Lo ' META | Muntetpto EL CASTILLO A et
I. DATOS COMPLEMENTARIOS

Datos personales

16, Etnla :’ 17. Comunidad 2 l:l T8, Discapacidad I Cate idad:
gorfa de discapacidad: Tipo [:l Condiclén [———_l
s[] M[X] -

19. Tiene encuesta SISBEN 20. Clasificacitn SISBEN 21, Grupo de poblacién especial
sif”] mNo[] Nivel Grupo
jministradora de Riesgos Laborales - ARL - | 23, Administradora de Pensiones 24, Ingresos base de colizacién - IBC 25, Tarifa Contribucién Solidaria
EQUIDAD SEGUROS __COLPENSIONES $ 1.423.500:
26. Residencia 17 £ cS #8 B, LA VOLUNTAD 3108322920 JULIANPRIETOMEDINA24@GMAIL.COM
Direccidn Teldfono flo | Toltfono celular ] Coreo aleclon
META EL CASTILLO ) Cabecera Municipal [__] Centro Poblado m Rural Disperso'[_] Resto Rural [_]
Departamenta Munic] Isirito ! Localidad/Comuna 1 Zona

. DATOS DE IDENTIFICACION DE LOS MIEMBROS DEL NUCLEOQ FAMILIAR.
Datos basicos de identificacién del cényuge o compafiero(a) parmanente del cotizante

26, Apellidos y nombres completos

o0 Furersolud L

Primer apeliido ] Serundo apellido ! Primer nombra I Sequndo nombra
26. Tipo documento de identidad 27. Numero de documento de Identidad 30. Sexo bioldgico 31. Sexo de identificacidn
¢Femenino| ] Masculino [ F[_ | m[ ] T[] ne[] orro["] cuar
32, Nacionalidad .33, Lugar de nacimiento . 34. Fecha de nacimiento
Pals | Depar | Municipio L
Datos basicos de identificacién de los beneficiarios y de los afillados adiclonales ‘\
a5, Apellidos y nombres completos
Primer apelido Segundo apellldo Primer nombre 3 Segundo nombre

B1

Bz
B3
36, lipo de doc.|37. Numero de doc. 30, Naconalidad | 9. Sexo biologico | 40, Sexo identificacion 47, Cugar de nacimienio 47, Fecha de nacimiento

de identidad de identidad f ) F | M| T NB |OTRO| Cudl? Pals Departame;

]

B2
45 compl tarios del beneficl
41, Parentesco 42, Etnia 43, Comunidad | 44. Grupo de 45, Tieno encuesta SISBEN [48. Clasificacién SISBEN | 49, Discapacidad 50, Incapacidad permanente
poblacién especdial sl NO Nivel Grupo S | NO | Calegoria de discapacidad sl -]
Bl i
[T
na l
50. Valor de la UPC del afiliado adiclonal
o !‘j:::esldenda Municiplo/Distrito Cabecera Munlclp I | Gentro Pcbt;-:gu Rural Disperso | Resto Rural | Teléfona fljo yio celular (o raglstrar por la EPS)
B
B2
B3
Direcclién Localldad/Comuna Correo slectrénico

B1
B2
B3
Seleccién de la IPS primaria 54, Cédigo de la IPS
53. Nombre de la Institucién Prestadora de Servicios de Salud - IPS (a reglstrar por la EPS)

[+
B
B
B
|. DATOS DE IDENTIFICACION DEL APORTANTE, DE LAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACION COLECTNA 0 RESPONSABLES DEL PGO A—

5. Nombré o razon social é?&e@ntﬂir&zﬂéi‘ dmmi o BT0 Cel eI T R s Itrar por la EPS)

SERVICIOS H&G SAS bF: 900.625.540-3

59. Ubicacion RECURSOSHUMANOSSERVICIOS VILLAVICENCIO

CRA 33#6C-03 BARRIO ROSA 320917 5 5456 HYGSAS@GMALGOM., META o embisbialis |




T

copitalsalud

eps-5
B. REPORTE DE NOVEDADES

59. Tipo de Novedad

[ 1. Modificacién datos basicos de identificacion. [ 11. Inscripcién EPS retorno al pals.

[ 2. Correccién de los datos basicos de Identificacion. [J 12 Vinculacién a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.
[ 3. Actualizacién del documento de identidad, [ 13. Desvinculacién de una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.
[ 4. Actualizacién y comecci6n datos complementarios. [X] 14. Movilidad [X] A. Régimen Caontributivo  [_1B. Régimen Subsidiado
[ 5. Terminacién de la inscripelén en la EPS. [ 15, Traslado ] A. Mismo Régimen [C] B. Diferents Régimen

codigo [ ] " 16. Reporte de fallecimiento del Cotizante o Caboza de familia,

[ 8. Reporte de pago a través de un tercero.  Cédigo [ | [C] 17. Reporte del trdmite de proteccion al cesante.

[] 7. Inclusidn de beneficiarios o de afiliados adicionales. [] 18. Reporte de la calidad de Pre-pensionado.

[] 8. Exclusion de beneficiarios o de afiliados adiclonales, [] 19. Reporte de la calidad de pensionado.

[&] 2. Iniclo de relacién laboral o adquisiclon de condiciones para cotizar. [C] 20, Ingreso a Contribucién Solidaria.

[ 10. Terminacién de la relacién laboral o pérdida de condiciones para seguir cotizando. [] 21. Reliro de Contribucién Solidaria.

. DATOS ACTUALIZADOS SEGUN REPORTE DE LA NOVEDAD

60, Dalos bidsloos de Identifioackdn

lida | Primear nambre Zagunda nombro

exo bioldgico 63, Sexo identificacion echa de nacimienio

756 de documen
de identidad

1006877414 Femenino [ Mmuﬂnoﬂﬂ‘ T #e[] omo[] own 51 s (244 20027
64 EPS anterior 65. Fecha de novedad 66. Motivo de traslado 68. Caja de Compensacién Familiar o Pagador de Pensiones
} plolsiilsolsik L2025 5 Cédigo

I. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES

[ 69. Declaracién de dependencia econdmica de los beneficiarios y afiliados adicionales.

[C] 70. Declaracién de la no cobligacién de afiliarse al régimen contributivo, especial o de excepcion.

[T] 71. Declaracién de existencia de razones de fuerza mayor o caso fortuito que impiden la entrega de los documentos que acreditan la condicién de beneficiarios.

[C] 72. Declaracion de no internacién del cotizante, cabeza de familia, beneficiarios o afiliados adicionales en una Institucién Prestadora de Sarvicios de Salud.

[] 73. Autorizacién para que la EPS solicite y obtenga datos y copia de la historia clinica del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales.

[C] 74. Autorizacién para que la EPS reporte la informacion que se genere de la afiliacién o del reporte de novedades a la base de datos de afiliados vigente y a las entidades
publicas que por sus funciones la requleran.

(] 75.Autorizacién para que la EPS manele los datos personales del colizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales de acuerdo con lo previsto
en la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1377 de 2013.

[ 76. Autorizacién para que la EPS envie informacién al correo electrénico o el celular como mensajes de texto.

[ 77. Aceptacitn de las condiciones para vincularse a la Contribucién Solidaria y de realizar los pagos correspondientes.

[ 78. Aceptacién de la actualizacién del grupo familiar y las tarifas en Contribucién Solidaria, segin la encuesta del Sisbén vigente.

. CONTRIBUCION SOLIDARIA
79. En caso de ausencia o fallecimiento del cabeza de familia reporte la persona de su grupo familiar que se hara cargo del pago de la Contribucion Solidaria
Apellidos y nombres

Primer apellido 1 Segundo apellido Primarnembre—_ | Segundo nombre

Tipo de documento de identidad ‘:] ﬁl Numero de documento de identidad

dtucional o de oficio

1. FIRMAS 5 3 . \\ W
80. El cotizante, cabeza de familia O.baﬂ:_q@ﬁ'o uando aplique o afiliado adicional 81, Aportante o eptdalrespg TERBlE "‘-‘ -\--'-.hr
Tl

HLANEXOS
M anexo copia del documento de identidad . - - - - - - I% \ k
sntidad de documentos de identidad anexos: O O O X O O O [] [ Towlanexes [ ]

82. Copia del dictamen de Incapacidad permanente emitido por la autoridad competente.

83, Copia del registro civil de matrimonio, o de la escritura piblica, acta de conclliacién o sentencia judicial gue declare la unién marital.

84, Copia de la escritura publica o sentencia judicial que declare el divorcio, sentencia Judicial que declare la separacion de cuerpos y escritura publica, acta de conclliacién o
sentencia judicial que declare la terminacion de la unién marital.

85. Copia del certificado de adopcién o acta de entrega del menor.

86. Copia de la orden judicial o del acto administrativo de custodia.

88 Documento en que conste la pérdida de la patria potestad, o el cerificado de defuncidn de los padres o la declaracidn suscrita por el colizante sobre la ausencia
de los dos padres.

89, Copia de la autorizacién de Iraslado por parte de la Superintendencia Nacional de Salud.

90. Certificacion de vinculacion a una entidad autorizada para realizar afillaciones colectivas.

91, Copia del acto administrativo o providencia de las autoridades competentes en la que conste |a calidad de beneficiario o se ordene la afiliacion de oficio.

|. DATOS DE LA ENTIDAD TERRITORIAL Y/O INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
89. Identificacion de la Entidad Territorial  cadigo del Municipio I:I Cidigo del Departamento !:::l 90. Nombre de la Institucion

|. DATOS DEL FUNCIONARIO DE LA ENTIDAD TERRITORIAL © DE LA INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
&9, Apellidos y nombres

Primer apelldo l Segundo apellido I Primer nombre Segundo nombre
Tipo documento de identidad Numero del documento de identidad 95, Firma del funcionario
96. fecha de radicacion S | ,t ey [y ] ] 87. Fecha de validacién i i ! I l l i

Observaciones:

|
|

Recuerde que con la firma del formulario, el afiliado manifiesta la veracidad de la informaci6n registrada y de las declaraciones contenidas en el capitulo Vil del formulario.



COLOMBIA
(. POTENCIA DE LA 5
(( VIDA (?Colpensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a JULIAN ANDRES PRIETO MEDINA identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadanfa nimero 1006877414, se encuentra afiliado/a desde 01/09/2021 al
Régimen de Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogotd, el dia 06 de mayo de 2025.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

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

Bagina |
Colpensiones
Direceitin: Carrera 10 Mo 72 - 33 Torre B Piso 11, Bogotd D.C., Colombia Conmutador: {+45/) 601 489 D909, Linca Gratwia: 01 000 41099 www, ColPENSIONGCS Gov.C0
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NOMBRE DEL EMPLEADOR: UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025-B2
NIT: 901942213-2
DIRECCION EMPLEADOR: Centro Comercial Primavera Urbana Oficina 642
CORREQ ELECTRONICO: escolartrans2@gmail.com
 TELEFONO: B 3209093914 - 3143638869 |
NOMBRE DEL TRABAJADOR: EMILI NORIDA PENA QUIBANO
CEDULA DE CIUDADANIA: 1123059200 de EL CASTILLO
DIRECCION TRABAJADOR: VEREDA EL ENCANTO
CORREO ELECTRONICO: EMILIPENA966@GMAIL.COM
TELEFONO: 3102214851

LUGAR DESEMPENO DE LABORES:

Los municipios de EL CASTILLO, EL DORADO, CUBARRAL,
SAN JUAN DE ARAMA Y SAN MARTIN, (Segln se requiera el servicig

SALARIO: 'SETECIENTOS ONCE MIL SETECIENTOS CINCUENTA ($ 711.750)
CARGO: ) Acompanante de ruta y/o Monitora de ruta escolar

TIPO O MODALIDAD DE CONTRATO OBRA O LABOR

PERIODO DE PAGO: Mensual

FECHA INICIO DE LABORES: 06 DE MAYO DE 2025

FECHA DE FINALIZACION DE LABORES:

Obra o labor, Segun contrato No 1098/2025 Secretaria de
Educacion del Departamento del Meta.

Los suscritos anteriormente descritos, han decidido celebrar el presente contrato individual de trabajo a Obra o Labor de
conformidad al Art. 45 del C.S.T., quien desemperiara en el cargo de Acompafiante de ruta y/o Monitora de ruta escolar,

el cual se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA - OBJETO DEL CONTRATO: El Empleador contrata los servicios personales del trabajador para
desempeniarse como ACOMPANANTE DE RUTA Y/O MONITORA DE RUTA ESCOLAR en los diferentes recorridos
contemplados en las rutas de TransporteEscolar terrestre y/o fluvial, para suplir las necesidades de la prestacion del
servicio, donde se desempefiara sus labores de acuerdo con las necesidades de la Empresa contratante. PARAGRAFO
PRIMERO: EL TRABAJADOR certifica que se encuentra apto para la ejecucion idonea y eficaz del objeto del contrato.
PARAGRAFO SEGUNDO: EL objeto del contrato va atado al contrato de licitacion publica numero 1098 de 2025
celebrado con la Secretaria de Educacion del Departamento del Meta, mediante el cual, si este se termina, la misma
suerte tiene este contrato, para lo cual se notificara de la culminacion del mismo al empleado, esta notificacion puede
ser personal o por medios digitales. PARAGRAFO TERCERO: Las partes acuerdan y asi lo deja claramente establecido
en el presente contrato que, no mediara notificacion alguna (preavisos), para la aplicacion de suspensiones cuando
surjan ceses de actividades como: a). Semana santa, b). Vacaciones de mitad de afio, ¢). Semana de receso de octubre
de acuerdo al calendario académico vigente, d). Paros, ceses de actividades del magisterio y/o docentes, huelgas,
alteracion del orden piblico, e). Suspension de clases por emergencia sanitarias (pandemias y demas), por incapacidad
o deceso del docente, o falta de designacion de docente, f). Por caso fortuito o fuerza mayor (eventualidades del medio
ambiente y de la naturaleza) entre otros, o cualquier otra situacion en que se impida o se obstaculice el desarrollo del
objeto principal del presente Contrato. PARAGRAFO CUARTO: Dado el cargo y las funciones asignadas a EL
TRABAJADOR, éste se considera de direccién, confianza ylo manejo, razén por la cual no esta sometido a la jornada

maxima Legal.

SEGUNDA -DURACION: El término de duracion del presente contrato es el sefialado en la parte superior del presente
contrato, que es a Obra o Labor, tal como losefiala el Art.45 del Codigo Sustantivo del Trabajo, haciendo relevancia en
que, la naturaleza del presente contrato no permite renovacion ni prorroga. La duracion de este contrato sera al tiempo

Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 - oficina 642
3209093914 - 3143638869 escolartrans2@gmail.com
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que la GOBERNACION DEL META (Secretaria de Educacion), requiera el servicio de Transporte Especial en
Modalidad Escolar. Quedando entendido entre las partes que el presente contrato se podra terminar en cualquier
momento si se suspende o si se termina el contrato principal entre UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR
META 2025-B2. OBJETO: SERVICIO DE TRANSPORTE ESCOLAR PARA ESTUDIANTES MATRICULADOS
EN ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS OFICIALES DE 27 MUNICIPIOS NO CERTIFICADOS COMO
ESTRATEGIA PARA INCREMENTAR LOS NIVELES DE PERMANENCIA ESCOLAR EN EL DEPARTAMENTO
DEL META.

PARAGRAFO PRIMERO- DEL PERIODO DE PRUEBA: El periodo de prueba sera QUINCE dias (15), contados a partir
del momento de inicio del contrato tal como lo sefiala el Art. 76 del Codigo Sustantivo del Trabajo., durante este periodo,
tanto EL EMPLEADOR como ELTRABAJADOR podran de manera unilateral terminar el contrato en cualquier tiempo,
sin que se cause indemnizacion alguna, de conformidad con el Art. 80 del Codigo Sustantivodel Trabajo., modificado por
el Art. 3° del decreto 617/54. PARAGRAFO SEGUNDO: En caso de incapacidad temporal por enfermedad, licencia por
luto, calamidad familiar, entreotros, se congelara el computo del periodo de prueba, el cual reiniciara vencido el plazo de
la misma, esto con el fin de que LA EMPRESA compruebe las aptitudes y pueda verificarsi EL TRABAJADOR cumple
con las expectativas del perfil del cargo.

TERCERA - LUGAR DE TRABAJO: En la(s) Instituciones Educativa(s) de los Municipios que se encuentran relcionados
en el encabezado del presente contrato, EL TRABAJADOR acepta desde ahora expresamente todas las modificaciones
de sus condiciones laboralesdeterminadas por EL EMPLEADOR en ejercicio de su poder subordinante, de sus
condiciones laborales, tales como la jornada de trabajo, el lugar de prestacion del servicio,el cargo u oficio y/o funciones
y la forma de remuneracion, siempre que tales modificaciones no afecten su honor dignidad o sus derechos minimos, ni
impliquen desmejorar sustanciales o graves perjuicios para él, de conformidad con lo indicado por elArt. 23 Cadigo
Sustantivo de Trabajo, modificado por el Art. 1 de la ley 50/90. Los gastosque se originen con los traslados de lugar de
prestacion del servicio seran cubiertos por elEMPLEADOR, de conformidad con el numeral 8 del Art. 57 del C.S.T.
CUARTA - OBLIGACIONES DEL TRABAJADOR: el empleador contrata los servicios personales del trabajador y este
se obliga a:

1. Poner al servicio del empleador su capacidad normal de trabajo, en el desempefio de las funciones propias del oficio
mencionado y de las labores anexas y complementarias del mismo, de conformidad con las ordenes o instrucciones que
le imparta el empleador o sus representantes.

2. Mantener absoluta reserva y confidencialidad los datos, formatos, procedimientos, procesos e informacion general del
empleador, y demas inherentes a su cargo y a sus labores diarias.

3. No presentarse en estado de embriaguez, ni ingerir bebidas alcoholicas ni psicoactivas, durante todo el tiempo para el
cual fue contratado, ni mucho menos hacerlo en el sitio de trabajo.

4. Cuidar permanentemente los intereses, equipos y Activos de la empresa, cumpliendopermanentemente con el espiritu de
lealtad, colaboracion y disciplina con la empresay comunicar oportunamente a EL EMPLEADOR las observaciones
conducentes a evitarle dafios y perjuicios por parte del mismo trabajador o de un tercero.

5. Atender las solicitudes propias del cargo que le sean expresadas por su jefe inmediato o por quien éste delegue.
(Coordinador de Campo).

6. Comunicar de forma inmediata a la direccion operativa y Administrativa la ocurrenciade cualquier accidente de trabajo o
enfermedad profesional.

7. Tener completa armonia y comprension con los Directivos de las InstitucionesEducativas, con los Estudiantes, con sus
superiores y compaieros de trabajo, en susrelaciones personales y en la ejecucion de su labor, y guardar rigurosamente la
moralen las relaciones con sus superiores y companeros.

8. Realizar todas las acciones pertinentes para garantizar la integridad fisica de los estudiantes beneficiados del servicio,
durante la prestacion del mismo.

9. Conocer el funcionamiento de los mecanismos de seguridad del vehiculo y de primeros auxilios.

10. Diligenciar, recoger y entregar en el centro de informacion las planillas diarias y semanales de los recorridos con las

Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 - oficina 642
3209093914 - 3143638869 escolartrans2@gmail.com
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firmas correspondientes de cada uno de los estudiantes beneficiarios del recorrido y reportarlas o entregarlas
semanalmente al coordinador designado por la empresa.

Llevar a cabo a cabalidad su responsabilidad como Monitor(a) Escolar, supervisandoel comportamiento de los nifios en el
vehiculo y vigilando su ingreso y salida de estepreviendo, mitigando y contrarrestando los riesgos inherentes al entorno
0 a la prestacién del servicio que puedan generar algin efecto negativo en la integridad fisica de alguno de ellos.

Vigilar, cuidar y prevenir todo tipo de riesgo en el ascenso y descenso de los usuariosdel servicio.

Cuidar de su presentacion personal, llevando siempre el carnet y el uniforme asignado.

Mantener constante comunicacion con el Coordinador de campo, Rector o delegado,coordinador de interventoria y/o
Supervisor, con el fin de darle a conocer cualquier novedad durante los recorridos, en particular casos de mal
comportamiento de los estudiantes o de falta de cortesia del conductor o de un padre o acudiente, incumplimiento en los
horarios, exceso de velocidad o imprudencia por parte del conductor, entre otros.

En ninguna circunstancia, admitir el acceso a los vehiculos de personas ajenas a losestudiantes. Permitir el ingreso
(nicamente a los estudiantes autorizados o que fueron reportados por los rectores en los listados para beneficiarse del
Servicio de Transporte Escolar SIMAT.

Vigilar y proteger a los estudiantes, a fin de garantizar que se tomen todas las medidasde seguridad requeridas en el
transporte, cumpliendo con una labor de veeduria antela entidad educativa en la ruta escolar.

Mantener un trato respetuoso con los conductores, padres de familia y estudiantes.

Procurar el cumplimiento de las normas de disciplina y comportamiento dentro de losvehiculos, para que el recorrido
resulte agradable, comodo y se eviten percances deinseguridad.

Estar especialmente pendiente de los estudiantes mas pequefios, situandolos en lospuestos de los vehiculos que ofrezcan
menor riesgo en caso de una detencion bruscao de un accidente, ayudarlos a subir y a bajar del vehiculo, sujetar el cinturon
de seguridad de sus puestos. A la hora del descenso de los estudiantes bajarse primerodel bus para ayudar a los mas
pequefios y luego revisar muy bien que no queden enel bus objeto de los estudiantes o estudiantes dentro del vehiculo.

Presentarse 15 minutos antes de la hora fijada en el primer paradero del recorrido, para organizar a los estudiantes y
posteriormente realizar y dar paso al del abordajede cada estudiante.

Mantener listas actualizadas con nombre, direccion teléfonos y curso de todos los estudiantes.

Hacer cumplir el horario para iniciar todos los recorridos diarios, velando por que losrecorridos inicien en los horarios
establecidos por cada Institucion Educativa y suministrados oportunamente por la Direccion Operativa y Administrativa
de lacompaiiia.

Permanecer desde el primer abordaje del Estudiante (1er Paradero o |.E.), hasta el ultimo descenso del Estudiante (Ultimo
Paradero o |.E.), cumpliendo su funcion de Acompanante de Ruta Escolar.

Velar y asegurarse de que los estudiantes sean dejados en el mismo paradero dondese recogen.

Impedir que se exceda la capacidad de pasajeros permitida para el vehiculo, pues nose deben transportar estudiantes de
pie.

Mantener durante la prestacion del servicio, una correcta imagen tanto en su aspectoexterior (vestimenta, aseo, etc.) como
en su comportamiento, conservando siempre el comportamiento y educacion debida ante los usuarios, las familias y
personal del centro educativo o la empresa de transporte.

Deberan llevarpuesto un chaleco reflectante.

Abstenerse de fumar o consumir bebidas alcohdlicas o alucindgenos durante el recorrido. Cualquiera de estas acciones
es considerado una falta Grave y genera despido inmediato.

Llevar un registro fotografico semanal de la prestacion del servicio.

Informar de manera inmediata al coordinar de campo si se presenta alguna novedado evento extraordinario en la
prestacion del servicio.

Presentar informe mensual por escrito al jefe inmediato, sobre las novedades, incidentes y demas situaciones que se
presenten dentro del mes trabajado, junto conlas planillas mensuales de recorrido debidamente firmadas por estudiantes,
conductor,monitora y Rector, el registro fotografico pertinente demostrando la prestacion del servicio.

Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 - oficina 642
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32. Desempeiiar las demas funciones propias de su cargo que le asigne su jefe inmediato, las cuales seran impartidas de
forma verbal, escrita, correo electrénico o grupos laborales de WhatsApp.
El incumplimiento a estas obligaciones sera causal gravisima de mala conducta y producira la terminacion del contrato
con justa causa, previo el debido proceso del Art.29 de la Constitucion Politica de Colombia, en concordancia con el
Cédigo Sustantivo del Trabajo, las normas laborales, y el reglamento interno de trabajo. PARAGRAFO PRIMERO: El
acompafiante de ruta y/o monitora de transporte en las paradas debera: 1). Verificar que el vehiculo este bien estacionado
y detenida su marcha totalmente, luego, abrir la puerta y bajar de primero, en cada parada,verificando la seguridad para
descender del vehiculo, comprobando que no viene ningun vehiculo, y respetando siempre las sefiales verticales y
horizontales colocadasen la via o calzada e indicara el momento adecuado del acceso de los usuarios, prestando atencion
alacirculacion y comprobara que el conductor utilice las luces de emergencia o estacionarias durante las paradas. Siempre
debera subir de Gltimo al vehiculo, y asegurarse para que cada usuario del servicio se encuentre sentado en su respectiva
silla, antes de dar la instruccion al conductor, de iniciarla marcha. 2). No permitir nunca que los usuarios del servicio crucen
la calle por delante o por detras del autobus, o rodante automotor, sin mirar antes y comprobar que no viene ningdn
vehiculo, debiendo en todo caso encabezar la marcha o cruzar la calzada acompariando a los usuarios del servicio. En
caso de parada obligatoria por averia la monitora deberé: 1). Garantizar la seguridad de los usuarios del servicio; 2).
Mantenerla calma y tranquilizar a los usuarios del servicio; 3). Informar inmediatamente a la direccion del centro educativo
y a la empresa de transporte. En caso de accidente debera: 1). Mantener la calma y tranquilizar a los usuarios del servicio;
2). Valorar losposibles dafios fisicos y proteger a los accidentados, socorriéndolos en funcion de losconocimientos sobre
primeros auxilios 3). No hacer nada que pueda perjudicar o atentar contra la salud de los heridos. 4). Informar a los
servicios sanitarios mas cercanos; 5). Comunicar el accidente a las autoridades, a la direccion del centro educativo y de
la empresa de transporte, a efectos de notificar el accidente, a los padres de los usuarios del servicio o responsables
autorizados; 6). Procurar que el autobUs o vehiculo, no dificulte el paso de otros vehiculos. En caso de estudiante o
usuario escolar enfermo deberéa: 1). Mantener el orden y tranquilidad en el vehiculo; 2). Valorar la enfermedad del escolar
y terminar el servicio con normalidad si a su juicio y en funcion de los conacimientos sobre primeros auxilios la enfermedad
no esgrave, comunicando la situacion al llegar al punto de destino al director del centro educativo o persona designada
por éste, a la empresa de transporte y a los padres del escolar o responsables autorizados; 3). Si a su juicio y en funcion
de los conocimientos sobre primeros auxilios la enfermedad la considera grave debera informar de inmediato a los
servicios de salud y comunicar la situacion a la direcciondel centro educativo, a efectos de notificarla a los padres de los
usuarios del servicioo responsables autorizados. El incumplimiento a esta obligacion sera causal gravisima de mala
conducta y producira la terminacion del contrato con justa causa, previo el debido proceso del Art.29 de la Constitucion
Politica de Colombia, en concordancia con el Codigo Sustantivo del Trabajo, las normas laborales, y el reglamento interno
de trabajo.
QUINTA - REMUNERACION y FORMA DE PAGO: El EMPLEADOR pagara al TRABAJADOR por la prestacion
de sus servicios el salario indicado por el tiempo laborado, pagadero en las oportunidades también sefialadas en el
encabezado. PARAGRAFO PRIMERO: Las partes expresamente acuerdan que lo que llegue a recibiren el futuro el
TRABAJADOR, a su salario ordinario, como beneficios extralegales o auxilios ocasionales, no para su beneficio o
enriquecimiento personal sino para desempefiar a cabalidad sus funciones, como gastos de representacion, no
constituiran salario para ninglin efecto, segtn lo dispone el articulo 128 del Codigo Sustantivo del Trabajo, modificado
por el articulo 15 de la Ley 50 de 1990, en concordancia con el Art. 17 de la Ley 344 de 1996. PARAGRAFO SEGUNDO:
Las partes acuerdan y asi lo dejanclaramente establecido que se remunera el tiempo y los dias efectivos laborados y no
habra derecho a remuneracion alguna en el evento en que no se realice actividad laboral,tampoco habré remuneracion
los dias en que se presenten ceses de actividades como: semana santa, vacaciones de mitad de afio, semana de receso
de octubre (cuando hayalugar), paros, huelgas, alteracion del orden publico, suspension de clases por pandemia, por
incapacidad del docente, por caso fortuito o fuerza mayor (eventualidades del medio ambiente y de la naturaleza) entre
otros, o cualquier otra situacion en que se impida o se obstaculice el desarrollo del objeto principal del presente Contrato.
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SEXTA- AUTORIZACION: DESCUENTOS: El Trabajador autoriza para que el Empleador descuente cualquier suma de
dinero que se cause dentro de la existencia y terminacion del contrato de trabajo ya sea por concepto de préstamos,
alimentacion a bajo costo, bonos de alimentacion, vivienda, utilizacién de medios de comunicacion, aportes bienes dados
a cargo y no reintegrados, u otros que se presenten en ejercicio de la labor que desarrolla. Este descuento se podra
realizar de la nomina quincenal o mensual o de las prestaciones sociales, indemnizaciones, descansos o cualquier
beneficio que resulte con ocasion de la existencia o terminacion del contrato por cualquier motivo. PARAGRAFO
PRIMERO: EL TRABAJADOR, con la firma de este contrato autoriza al EMPLEADOCR, a realizar descuentos en su salario
o liquidacion, cuando realice actitudes que van en contra del reglamento intemo de la compania, cuando se ausente de
sus labores sin justa causa, o al tercer (3) llamado de atencién por memorando entre otros.

SEPTIMA - JORNADA DE TRABAJO: El trabajador se obliga a laborar el tiempo fragmentado (medio tiempo), en turnos
de acuerdo con los horarios del calendario escolar de la ruta asignada, de tal manera que cumpla con los recorridos en
la respectiva ruta, conforme a lo previsto en el cédigo sustantivo del trabajo y demas normas concordantes. Asi mismo,
se deja claro que, si la Acompafiante de ruta escolar y/o Monitora, es requerido para cubrir otras rutas por alguna razon,
se le efectuara el pago adicional correspondiente a referido servicio. Acorde a la normatividad vigente que regula la
jornada de trabajo. PARAGRAFQ PRIMERO: desde ya las partes acuerdan que podran repartirse las horas de la jornada
ordinaria en la forma prevista en el articulo 164 del Codigo Sustantivo del Trabajo, medificado por el articulo 23 de la ley
50 de 1990, teniendo en cuenta que los tiempos de descanso entre las secciones de la jornada no se computan dentro de
la misma, segun el articulo 167 ibidem. PARAGRAFQO SEGUNDO: No le es permitido al TRABAJADOR realizar trabajo
suplementario o de horas extras sin que medie la debida autorizacion del Representante Legal de la empresa por escrito,
si en razon a una necesidad manifiesta se hace necesario la prestacion del servicio en horarios adicionales, son
necesarios los ajustes pertinentes de forma inmediata, los cuales deben ser comunicados a la mayor brevedad a la
empresa dentro del periodo mensual en el que se causen, de lo contrario se considerara el servicio como no prestado y
sin lugar a remuneracion.

OCTAVA - TERMINACION UNILATERAL: Son justas causas para dar por terminado unilateralmente este contrato, por
cualquiera de las partes, las enumeradas en los Art.58 en cuanto a sus obligaciones contractuales y las de los articulos
60, 61, 62 y 63 del C.S.T. modificados por el Art. 7° del Decreto 2351/65, Ley 50 de 1990 articulo 5. Expresamente se
califican en este acto como faltas graves la violacion a las obligaciones y prohibiciones contenidas en la Clausula
CUARTA del presente contrato y demas, por parte del EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquen como graves
en el reglamento interno de trabajo, los manuales, instructivos la guia para la prestacion del servicio publico escolar, y
demas documentos que contengan reglamentaciones, érdenes, instrucciones o prohibiciones de caracter general o
particular, pactos, convenciones colectivas, laudos arbitrales y las que expresamente convengan calificar asi en escritos
que forman parte integral del presente contrato. PARAGRAFO PRIMERO - FORMAS DE TERMINACION DEL
CONTRATO: Seréan las siguientes causas que paralos efectos se califican como graves: A. La violacion por parte del
trabajador de cualquiera de sus obligaciones legales, contractuales o reglamentarias, B. La no asistencia puntual del
trabajo sin excusa suficiente, a juicio del empleador, por dos veces dentro del mismo calendario, C. El hecho de no avisar
oportunamente al superior inmediato, o al director deoperaciones, que no va asistir a laborar al otro dia, asi sea por unas
horas, perjudicando de esta manera el servicio de transporte que se presta a la empresa, debido a que no se puede
sustituir, o reemplazar debidamente, de tal manera que la empresa no incumpla con sus clientes, D. La ejecucion del
trabajador de labores encomendadas por terceros, E. La revelacion de datos y secretos reservados de la empresa o sus
clientes, F. Las desavenencias frecuentes con compafieros de trabajo, o superiores jerarquicos, G. El hecho que el
trabajador llegue embriagado al trabajo, ingiera bebidas embriagantes en elsitio de trabajo o llegue a laborar trasnochado
o con indicios de haber ingerido alcohol aunpor primera vez y/o bajo los efectos de sustancias psicoactivas, H. El hecho
de que el trabajador abandone su sitio de trabajo sin permiso de sus superiores, o se retire del sitio asignado por la empresa
sin haber sido relevado, asi sea que haya terminado la jornada de trabajo, |. La no asistencia a una sesion de jomada
completa de trabajo, 0 mas sin excusa suficiente a juicio del empleador, J. Enmendar, borrar o alterar algun dato de la
planilla de control de horarios, K. No cumplir a cabalidad con sus funciones, a tal punto que no permita desarrollar
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efectivamente las labores de la empresa por su deficiencia, produciendo de esta manera perdidas a la empresa, L. Retirar
de las instalaciones de la empresa o del cliente, equipos, herramientas u objetos, utensilios de trabajo, materia prima,
mercancia o articulos de pertenencia de la empresa o sus clientes, sin la autorizacion por escrito de la misma, LL.
Desarrollar actividades distintas a las encomendadas en horas de trabajo, o dentro de las instalaciones de la empresa y
las delcliente, M. Solicitar o recibir propinas, regalos u obsequios, dentro o fuera del ejercicio desus funciones y que se
relacionen al ejercicio de las mismas, N. Portar el uniforme de la empresa, fuera del sitio del trabajo sin autorizacion del
empleador, o portar el uniforme deforma inadecuada, N. Prestar indebidamente y sin autorizacion uniforme de la empresa,
o cualquier otro documento que le dé la calidad de trabajador de la misma a un tercero, 0. Quedarse dormido en el
desempefio de sus funciones, asi sea por primera vez, P. recibir visitas en el horario de trabajo o en el desarrollo de sus
funciones, que afecten el buen desempefio de sus funciones, Q. No acatar normas y procedimientos recomendados por
Administradora de Riesgos Laborales, o politicas de HSEQ de la empresa, poniendo en peligro su vida o integridad
personal, R. De acuerdo a la modalidad de contrato se entiende que, en caso de culminar los servicios, en el puesto para
el cual fue contratado, se puede terminar o suspender temporaimente el contrato de trabajoen forma unilateral, sinderecho
aindemnizacion, tal como lo establece la clausula primera y sus parégrafos. S. En caso de licencias 0 reubicaciones
laborales tendran que ejecutarse en la oficina principal del talento humano de la empresa. De igual manera, de acuerdo
al objeto del contrato entre la Union Temporal Transporte Escolar Meta 2025 -B2 y la Gobernacion del Meta (Secretaria
de Educacion), en los periodos de vacaciones, recesos escolares y las demas contempladas en la clausula QUINTA -
PARAGRAFO SEGUNDO del presente contrato, se realizara suspension de contrato y solamente se pagara la seguridad
social correspondiente al empleador. PARAGRAFO SEGUNDO: Por tratarse de servicio de transporte publico especial
en la modalidad de transporte escolar; la empresa notifica tambien como causa justa para dar por terminado
unilateralmente el contrato y la monitora acepta a la firma de este, cuando se solicite el cambio de monitora por parte de
la entidad contratante.

NOVENA - VACACIONES: El trabajador tendra derecho al pago de vacaciones y primas de servicio, de acuerdo a lo
establecido en la normatividad vigente y de manera proporcional al tiempo laborado con observancia de lo descrito en el
articulo187 de la ley 50 de 1990,

DECIMA — DIRECCION DEL TRABAJADOR: EL TRABAJADOR para todos los efectos legales o por cualguier concepto
laboral, administrativo o judicial y en especial para la aplicacion del paragrafo 1 del articulo 29 de la Ley 789/02, norma
que modifico el 65 del C.S.T., AUTORIZA le sea notificado en la direccion de residencia, correo electronico y numero de
contacto aportados en su hoja de vida y/o en los datos que se encuentran sefialados en el encabezado de este contrato
y los plasmados en la parte inferior del mismo al pie de su firma. Asi mismo, manifiesta que se compromete a informar por
escrito y de manera inmediata a EL EMPLEADOR cualquier cambio en cuanto a la direccion de su residencia, correo
electronico, numero de contacto u otra forma de notificacion.

DECIMA PRIMERA - OBLIGACIONES DEL EMPLEADOR: El empleador se obligara a cumplira cabalidad con el
clausulado del presente contrato, a pagar el salario convenido,junto con sus prestaciones sociales, a otorgar al trabajador
el material necesario para que el empleado pueda cumplir con el objeto de su trabajo.

DECIMA SEGUNDA - NORMATIVIDAD: E! presente contrato ha sido redactado estrictamente, de acuerdo a la ley y
jurisprudencia en materia laboral en Colombia, y sera interpretado de buena fe en las relaciones entre trabajador y
empleador dentro de un espiritu de coordinacion econémica y compromiso social.

DECIMA TERCERA: De acuerdo a los resultados de Examenes de Ingreso CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL, el
concepto final de aptitud ocupacional para sucargo fue: APTO, Sin embargo, se hacen las siguientes Recomendaciones:
1.Ejercicio regular

2.Control periodico ocupacional. Debera cumplir con todas las recomendaciones y solicitudes que le Asigne el area de
HSEQ y Salud Ocupacional de la empresa.

3. Utilizacion de EPP.

4. Utilizacion de ayudas ergonomicas.
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DECIMA CUARTA - EFECTOS: Las partes acuerdan que el presente contrato reemplaza en su integridad y deja
totalmente sin efecto alguno cualquier otro contrato verbal o escrito,sea civil, laboral o comercial o cualquier otro pactado
celebrado entre las partes con anterioridad. Por lo tanto, las modificaciones que se acuerden o se pacten en el futuro seran
anexadas al presente instrumento la cual hara parte integral del mismo, el cual tendra mismo contexto y valor ante la
ley.

DECIMA QUINTA: El Empleado, por medio de la firma del presente contrato, autoriza expresamente a la empresa Union
Temporal Transporte Escolar Meta 2025 B2, a incluir sus datos personales en una base de datos, de acuerdo con lo
establecido en la ley 1581 de 2012 con el fin propio de la relacion laboral objeto del presente contrato. Asi mismo,acepta y
autoriza que estos sean objeto de tratamiento con fines comerciales, fines licitatorios y fines de mercadeo, aceptando,
asi, &l envio y tratamiento de informacion exclusivamente para este fin o para fines contractuales. La empresa Union
Temporal Transporte Escolar Meta 2025 -B2, dara al empleado los derechos de acceso del presente contrato, rectificacion
cancelacion u oposicion frente a sus datos personales, los cuales podran ser ejercidos en la direccion de la notificacion
sefialada en el encabezado del presente contrato. EI TRABAJADOR declara que asume por su cuenta, costo y de manera
legal ante las autoridades, cualquier responsabilidad civil que sea imputada por el desarrollo de la labor contratada, que
efectlie a bienes de terceros o que efectie a cualquier particular en su integridad, bien sea por accion directa 0 indirecta.
DECIMA SEXTA: FEl TRABAJADOR sera responsable de  minimizar al  maximo las
oportunidades de transmision de enfermedades mediante la detallada limpieza, desinfeccion e higiene y control en el
vehiculo.

DECIMA SEPTIMA: DECLARACIONES FINALES: Las partes aprueban las siguientes declaraciones: (a) EL
TRABAJADOR declara ser legalmente capaz para contratar; haber leido y entendido todas y cada una de las clausulas
del presente contrato, las cuales se encuentran ajustadas a la ley, favorables y compatibles con sus derechos
fundamentales; (b) este contrato reemplaza en su integridad y deja sin efectos cualquier otro contrato de trabajo verbal 0
escrito que haya podido existir entre las partes con anterioridad; (c) EL TRABAJADOR se compromete a informar por
escrito a EL EMPLEADOR cualquier cambio de direccion, teniéndose como suya la ultima direccion registrada en EL
EMPLEADOR, para todos los efectos legales.

Para constancia se firma en dos ejemplares del mismo tenor y valor, en la ciudad en Villavicencio, el dia 03 de mayo de

2025.
o |
fl
A \ /—
L« Emll Cend
EVER OSWALDO VELA ORJUELA Nombre: EMILI NORIDA PENA QUIBANO
R/L UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR Direccion: VEREDA EL ENCANTO
META 2025-B2 E-mail: EMILIPENA966@GMAIL.COM

NIT. 901.942.213-2
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FORMATO ENTREGA DE DOTACION

NOMBRE: EMILI NORIDA PENA QUIBANO FECHA ENTREGA DOTACION: C%\ 051 201
CEDULA: 1123059200 CONTRATO ESCOLAR: 1098 DE 2025

ENTREGA: INICIAL ﬁ SEGUNDA ENTREGA TERCERA ENTREGA

ELEMENTOS ENTREGADOS

CAMISA: L PANTALON: L CARNET: A ZAPATOS: A

FIRMA QUIEN RECIBE: _£m\\l Peao QUIEN ENTREGA: -
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LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
DE LA COMPANIA DE SEGUROS BOLIVARS.A.

CERTIFICA QUE:

La empresa
UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025 B2
Identificada con NT No. 901942213

Se encuentra amparada en caso de accidente de trabajo y enfermedad laboral segtn lo dispuesto en la Ley
100 de 1993 y sus normas reglamentarias, a través del contrato de Riesgos Laborales nimero 2070783132201, a
partir del 05 de Mayo del afio 2025.

La(s) persona(s) gue se relaciona(n) a continuacion se encuentran en nuestra base de datos de la siguiente
manera:

CENTRO DE
TRABAIO.

PRINCIPAL 4 435%  06/05/2025 DEPENDIENTE  ACTIVO

FECHAINICID' FECHADE TIPO ESTADO'

CLASE TASA “cipeRTURA. RETIRO.  COTIZANTE

NOMBRE DELEMPLEADO

“EMILI NORIDA PENA
QUIBANO

IDENTIFICACION 1

bttt ]

cc 1123059200

Se expide a solicitud del interesado el 06 de 05 del afio 2025.

Firma Representante Legal

Compafiia de Seguros Bolivar $.A. NIT. 860.002.503-2
Avenida Bl Dorada N° 68 B — 31, piso 10 Conmutador 3410077 Pagina 1de

Bogota D.C., Colombia
www segurosbolivar.com

Compafiia de Sequros Bolivar S.A.
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eps-3 Namero de Radicacién Fecha de Radicacién

(Lea las instrucciones -: - W )ﬁ i : . . : \.' I Ou‘ ,z.-\" QI;—“ST

|. DATOS DEL TRAMITE

A b Paginaide 2
LA & = A Al T a i a
1.Tipo de Tramht‘ L [ |2 Régimen A convutve [] | 4- Contribucion solidaria
B. Reporte do Novedad X 8. Coloctiva (. C. Institucional L D. De Oficio L B.Subsidlado []| sI[] No[]
1. Tipo de afiiado : 6. Tipo de colizante _ 7. Cédigo
A. Colizante [ X] B- Cabeza do Familia [ | C. Benaficlario [ D. Afillado adiclonal [ ] | A Dependiente [(] B. indopondiente [—] Pensionado [__]  (a reglstrar por la EPS) I—
' A. AFILIACION
L._DATOS BASICOS DE IDENTIFICACION (del cotizante o cabeza de familia)
8. Apellidos v nombreé completos
y - | QUIBANQG . EMIL ! _— | NORIDA,..
-8 Tipo documento de identidad 10. Ndmoro de documento de identidad 11. Sexo blo% 2. o d Hﬂttmj’:n
fole 1422059200 Fomening' Masculno [ ] F M T ne [ ] otro [ ] Cudi?

13, Naclonalidad . 14, Lugar deo nacimiento 18, Facha. de.nm i S i

COLOMBIANA, pan GOl omMBts | oegen META | sunsgiore EL CASTILLO fringis ilpoalit

. DATOS COMPLEMENTARIOS
Datos personales

I | T e L il S |
[s]

26, Apellidos y nombres complelos.

19. Tiene encuesta SISBEN . 20. Claslificaclon SISBEN 21, Grupo de poblacién especial @
si[T] Ne[T] Nivel Grupo
\dministradora de Riesgos Laborales - ARL 23 Adminisiradora de Penslones 24, Ingresos base de cotizacion - IBC 25. Tarifa Contribucién Solidaria
SEGUROS BOLIVAR : PORVENIR $ 1,423,500

26. Residencia VEREDA EL ENGCANTO ! ! 3102214851 !EMILIPENA%E@GMAIL .COM

Diracdd) Toldfona flo Taltfono celutar elealrinlon
META EL CASTILLO _ Cabecera Municipal D Centro Poblado Rural Disperso D Resto Rural |:|
! Localidad/Comuna | Zona

|. DATOS DE IDENTIFICACION DE LOS MIEMBROS DEL NUCLEO FAMILIAR
Datos bésicos de identificacion del conyuge o compafiero(a) permanente del colizante

Primer apellido 1‘ __Sagundo apaliido 1 ___Primer nombre 1 Sequndopombee |
' 26. Tipo documento de identidad 27. Nimero de documento de [dentidad 30. Sexo bi 0 3. nhﬂ
4Femenln Masculino [ F ns [ ] otro[ | cud
32. Naclonalldad 33. Lugar de nacimiento
Pals | Departamento 1 Municipio

Datos bislcos de identificacién de los beneficlarlos y de los afiliados adiclonales
35. Apellidos y nombres completos

Primer apeliido Sequndo apelide Primer nombre Segundo nombre

B1

B2

B3 *
36. Tipo de doc.|37, Ndmero de doc. 38, Nacionalidad. | 39. Sexo bicldgico | 40. Sexo identificacién 41, Lugar de nacimiento E 42. Fecha de nacimiento

de identidad do identidad Fomonlno | Maseulino | F § M | T [MB JOTRO) Cudl? Pals Depadamento Municlplo

= ; ;
B2 K ¥

= S [ A o

"ns complementarios del beneficlario
‘arentesco 42, Etnia | 43. Comunidad.* | 44. Grupo de 45. Tiene encuesta SISBEN |48. Clasificaclén SISBEN. |49, Discapacidad 50. Incapacidad permanente
poblacién especial s NO Nivel Grugo 51 | NO [ Calegaria de discapacidad sl NO

B
B
Bn3

49, Dalos de residencia ; ; Zona . 50. Valor de la UPG del afillado adiclonal

Departamenta Municlple/Distrito Cab funiclpal | Centro Poblado | Rural Disporso | Resto Rural | Teléfono fijo ylo celular (a raglstrar por la EPS)
(1] *
B2
|l
Diraccion : Localldad/Comuna Correo electrdnico
B
B2
a3
‘Seleccién de la IPS primaria 54, Cédigo de la IPS
' 53, Nombre de la Institucién Prestadora de Serviclos de Salud - IPS (a reglstrar por la EPS)

[

B

5]

|. DATOS DE IDENTIFICACION DEL APORTANTE, DE LAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACION COLECTIVA O.RESPONSABLES DEL PAGO

vigaDo Supensalud

55, Nombre o razen social 56. Tipo de documento T—Numato dol docurmento do identincacion | 6B- T1po dé aporianto o pagador @ pensiones |
: . deldentificacién___ ) {a registrar par la EPS)
UT TRANS. ESCOLAR META 2025-B2  |s7. (IYTee) 901.942.213-2
59, Ubicacién’ {
cC PRIM&«\[@RA URBANA OF 642" 320,909,3914 | Escolaﬁggrr;g;ge@bglg.;ail.com j D%ETI& s V‘ﬁm\iﬁiﬁglo
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copifalsalud

eps-5
B. REPORTE DE NOVEDADES
59. Tipo de Novedad:
3 1. Modificacitn datos basicos de identificacian, [ 11. Inscripcién EPS retorno al pals.
[ 2. Correccién de los datos basicos de Identificacidn. [ 12. Vinculacién a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.
[ 3. Actualizacién del documento de identidad. (] 13. Desvinculacién de una entidad autorizada para realizar afilaciones colectivas.
[ 4. Aclualizacién y correccién datos complementarios. X1 14. Movilidad [X] A. Régimen Contributivo  []B. Régimen Subsidiado
[ 5. Terminacién de la inscripcién en la EPS. [ 15. Traslado ] A. Mismo Régimen [ B. Diferente Régimen
Cédigo :} ] 16. Reporte de fallecimiento del Cotizante o Cabeza de familia.
] 6. Reporte de pago a través de un tercero.  Godigo [ | ] 17. Reporte del trémite de proteccion al cesante.
[ 7. Inclusién de beneficiarios o de afiliados adicionales. [] 18. Reporte de la calidad de Pre-pensionado.
[] 8. Exclusién de beneficiarios o de afiliados adicionales. [ 19. Reporte de la calidad de pensionado.
[X] 9. Inicio de relacién laboral o adguisicién de condiciones para cotizar, [ 20. Ingreso a Contribucitn Solidaria.
[ 10. Terminacién da la relaclén laboral o pérdida de condicionas para soguir eolizanda. [ 21. Retire da Contribucidn Solidaria.

. DATOS ACTUALIZADOS SEGUN REPORTE DE LA NOVEDAD
0. Datos basicos de identificacion

Priror opullido I Sapunrdo opolido I Primor nomle ] Sagundo nombro
Tipo de documenio Gmero Goumento de identidad . SEX0 DIologico B3. Sexo igenincacion F |‘:| B D B4, Fecha de nacimiento o )
do donicad 1123059200 [Fomenino [x] Maseune (]| 7] W] omo [ o Gl o oV
Ff4 EPS anterior G5, Fecha de novedad 66. Motivo de traslado 6B, Caja de Compensacién Familiar o Pagador de Pensiones
iy i

05

05! Cédigo

. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES

[ 69. Declaracién de dependencia econdmica de los beneficiarios y afillades adicionales.

(] 70. Declaracién de la no obligacién de afiliarse al régimen contributivo, especial o de excepcién.

[] 71. Declaracién de existencia de razones de fuerza mayor o caso fortuilo que Impiden la enlrega de los documentos que acreditan la condicién de beneficiarios.

[] 72. Declaracion de no internacién del colizante, cabeza de familia, beneficiarios o afiliados adicionales en una Institucién Prestadora de Servicios de Salud,

[C] 73. Auterizacidn para que la EPS solicite y obtenga datos y copia de la historia clinica del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales.

[C] 74. Autorizacién para que la EPS reporte la informacion que se genere de la afiliacion o del reporte de novedades a la base de datos de afiliades vigente y a las entidades
publicas que por sus funciones la requieran.

[ 75.Autorizacién para que la EPS maneje los datos personales del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales de acuerdo con lo previsto
en la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1377 de 2013.

[C] 76. Autorizacién para que la EPS envie informacidn al correo electrénico o el celular como mensajes de texto.

[ 77. Aceptacién de las condiciones para vincularse a la Contribucién Solidaria y de realizar los pagos correspondientes.

[ 78. Aceplacién de la aclualizacién del grupo familiar y las tarifas en Contribucién Solidaria, segun la encuesta del Sisbén vigente.

. CONTRIBUCION SOLIDARIA

79. En caso de ausencia o fallecimiento del cabeza de familia reporte la persona de su grupo familiar que se hard cargo del pago de la Contribucion Solidaria
Apellidos y nombres

Primer apelfido [ Segundo apelido Primwﬁﬁm—_‘"‘*\ i Segundo nombro

Tipo de documento de identidad :’ Numero de documento de identidad ~ ﬁ\ f)ﬁ\_\
N L

Il FIRMAS [
cml De , g .
80. El colizante, cabeza de familia o benefidiarit cfando aplique o afiliado adicional 81, Aportanje o entigetf| njyectivirinstitucional o de oficio
IILANEXOS

B0 Anexo copia del documento de identidad
antidad de documentos de identidad anexos: [:1 D El D D D [:' Total Anexos i.____:]

82. Copia del dictamen de incapacidad permanente emilido por la autoridad competente.

83. Copia del registro civil de maltrimonio, o de la escritura publica, acta de conciliacién o sentencla judicial que declare la unidn marital.

84, Copia de la escrilura pblica o sentencia judicial que declare el divorcio, sentencia judicial que declare la separacién de cuerpos y escritura publica, acta de conciliacion o
sentencia judicial que declare la terminacion de la unién marital.

85. Copia del certificade de adopcidn o acta de entrega del menor.

86. Copla de la orden judicial o del acto administrative de custodia.

88 Documento en que conste la pérdida de la patria potestad, o el cerlificado de defuncién de los padres o la declaracion suscrila por el colizante sobre la ausencia
de los dos padres. ;

89. Copia de la autorizacién de traslado por parte de la Superintendencia Nacional de Salud.

90, Certificacién de vinculacién a una entidad autorizada para realizar afiliaciones coleclivas,

91. Copia del acto administrativo o providencia de las autoridades competentes en la que consto la calidad de beneficiario o se ordene la afiliacién de oficio.

I. DATOS DE LA ENTIDAD TERRITORIAL Y/O INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
89. Identificacién de la Entidad Territorial  cadigo del Munlciplo |:l Cédigo del Dep to | ! 90. Nombre de la Institucidn

. DATOS DEL FUNCIONARIO DE LA ENTIDAD TERRITORIAL O DE LA INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
89, Apellidos y nombres

Primar apellido I Sagundo apelido I Primer nombro l Segundo nombre

Tipo documento de identidad Ndmero del documento de identidad 95, Firma del funcionario

96. fecha de radicacidn

97. Fecha de validacién ‘ :

Observaciones:

Recuerde que con la firma del formulario, el afiliado manifiesta la veracidad de la informacién registrada y de las declaraclones contenidas en el capitulo VIl del formulario.
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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:

EMILI NORIDA PENA QUIBANO, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.123.059.200, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 6 de Mayo del 2025.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:

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

Srupo

giones y Cesantias 5.A. - Nit. 800.144.231-2 Fillal de AVA L




SERVICIOS

Q. . CONTRATO DE TRABAJO POR OBRA O LABOR COL-06-2025
NOMBRE DEL EMPLEADOR: ~ ISERVICIOS H&G S.A.S.

NIT: 900.625.540 - 3

DIRECCION EMPLEADOR: CARRERA 33 NO. 6C -03 BARRIO ROSA BLANCA E
NOMBRE DEL TRABAJADOR: JUSTO PASTOR BUENO
CEDULA DE CIUDADANIA: 17305572

DIRECCION TRABAJADOR: CARRERA 10 No 20 72, BARRIO PRADOS DEL NORTE

CORREO ELECTRONICO: ALFONSORUBIO982@GMAIL.COM

TELEFONO: 3112875397

SALARIO: $1.423.500 + $200.000 (AUX TRANSPORTE)
CARGO: CONDUCTOR |
FECHA DE INICIO DE LABORES: 06 de mayo de 2025

FECHA DE FINALIZACION DE LABORES:Obra o labor segiin contrato No. 1098/2025 secretaria de Educacion
- - Departamento del Meta.

LUGAR DONDE FIRMA CONTRATO:  VILLAVICENCIO

|

CIUDAD DONDE  DESEMPENARAVILLAVICENCIO - SAN JUAN DE ARAMA - EL CASTILLO -
LABORES EL TRABAJADOR: J;CUBARRAL - EL DORADO - SAN MARTIN.

Los suscritos anteriormente descritos, han decidido celebrar el presente contrat individual de trabajo por duracion de
|a obra o labor determinada, regido por la norma contenida en el codigo sustantivo del trabajo, ley 50 de 1990, y en

especial por las siguientes clausulas:

PRIMERA: OBJETO DEL CONTRATO: El Empleador contrata los servicios personales del Trabajador para
desempefiarse como CONDUCTOR DE VEHICULO y/o APOYO AL AREA ADMINISTRATIVA, en los diferentes
recorridos contemplados en las rutas de Transporte Escolar terrestre o fluvial, para suplir las necesidades de la
prestacion del servicio, donde desempefiara sus labores de acuerdo con las necesidades de la Empresa contratante.

PARAGRAFO PRIMERO: EL TRABAJADOR certifica que se encuentra apto para la ejecucion idonea y eficaz del
objeto del contrato, de manera que garantiza que tiene la licencia de conduccion vigente y apta para manejar 10s

vehiculos.

PARAGRAFO SEGUNDO: EL objeto del contrato va atado al contrato de licitacion publica numero 1098 mediante el
cual, si este se suspende o termina, la misma suerte tiene este contrato.

PARAGRAFO TERCERO: Dado el cargo y las funciones asignadas a EL TRABAJADOR, éste se considera de
direccion, confianza y/o manejo, razon por la cual no esta sometido a la jornada méxima legal.

SEGUNDA: DURACION: El plazo de duracion del presente contrato por obra o labor teniendo como fecha de inicio
la fijada en el encabezado del presente escrito y la terminacion segun termino de finalizacion pactado en la prorroga
y adicién del contrato (No. 1098 de 2025), se podra terminar en cualquier momento si se suspende o si se termina el
contrato principal entre la UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025-B2, cuyo objeto es: SERVICIO
DE TRANSPORTE ESCOLAR PARA ESTUDIANTES MATRICULADOS EN ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS
OFICIALES DE 27 MUNICIPIOS NO CERTIFICADOS COMO ESTRATEGIA PARA INCREMENTAR LOS NIVELES

DE PERMANENCIA ESCOLAR EN EL DEPARTAMENTO DEL META.
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TERCERA: LUGAR DE TRABAJO: Las partes conviene que el(os) lugar(es) asignado(s) inicialmente para el
desarrollo de la labor es el indicado en el recuadro superior. No obstante se hace expresa que; a) el cargo requiere
de la posibilidad de asignar el TRABAJADOR a diferentes zonas donde su labor sea necesaria en consideracion a
la naturaleza del servicio contratado y las aptitudes de EL TRABAJADOR; y en que la operacion del EMPLEADOR
esta dispersa en varias zonas del territorio nacional, por ende, requiere de una asignacion flexible y eficiente de
desarrollo de la labor contratada, en consecuencia, EL TRABAJADOR podri ser asignado a prestar servicios en
cualquier lugar del territorio nacional. EL TRABAJADOR con la firma del presenie documento acepta las asignaciones
so pena de incurrir en incumplimiento grave del presente contrato de trabajo, siempre que tales modificaciones no
afecten su honor dignidad o sus derechos minimos, ni impliquen desmejorar sustanciales o graves perjuicios para él,
de conformidad con lo indicado por el Art. 23 Codigo Sustantivo de Trabajo, modificado por el Art. 1 de la ley 50 de
1990 y demas normas concordantes.

PARAGRAFO: Esta es una caracteristica que las partes hacen explicitas como un supuesto para el logro de los
objetivos empresariales y como tal EL TRABAJADOR declara conocerla suficientemente y estar en disposicion de
adaptarse personal y familiarmente a la misma, pues dicha flexibilidad es una condicién esencial para la celebracion
de este contrato y/o la asignacion del cargo que se le confia.

CUARTA: OBLIGACIONES DEL TRABAJADOR: El empleador contrata los servicios personales del trabajador y
este se obliga a:

1. Verificar el alistamiento de Vehiculo teniendo en cuenta los siguientes parametros (Documentos vigentes del
vehiculo, aseo general, mantenimiento preventivo, estado de los equipos de emergencia).

2. Uso de buen vocabulario y respeto hacia el cliente.

3. Liderar un ambiente de cordialidad y servicio entre el cliente interno y externo.

4. Cumplir con los horarios establecidos dentro de cada una de las rutas asignadas por la empresa.

5. Manejar el protocolo de comunicaciones de SERVICIOS HYG SAS.

6.  Realizar diariamente verificacion de vigencia de los documentos del vehiculo (Extracto de Contrato o FUEC,
Tarjeta de propiedad, tarjeta de operacion, pdlizas de responsabilidad civil contractual y extracontractual, SOAT,
revision tecno mecanica, revision preventiva bimensual) y documentos del conductor (adicional que se encuentren
diligenciando de manera diaria los preoperacionales).

7. Velar por el correcto funcionamiento de los vehiculos en la prestacion del servicio.

8. Informar inmediatamente al area de Mantenimiento las fallas que presente el vehiculo antes, durante y/o
después del servicio.

9. Ante cualquier situacion se debe mantener una actitud amable y conciliadora de acuerdo con el protocolo de
comunicaciones de la empresa.

10. Mantener en orden y aseo su lugar de trabajo.

11.  No permitir el acceso al vehiculo de personal no autorizado.

12.  Solicitar cuando se requiera los elementos de aseo para el vehiculo al area operativa.

13.  No fumar, no ingerir bebidas alcohdlicas ni sustancias psicoactivas antes, duranie y/o después del servicio.
14.  Cumplir con el Reglamento Interno de Trabajo, reglamento de Higiene y Sequridad Industrial y las politicas del
Sistema de Gestion Integral de la empresa.

15.  Conocimiento de las normas del Codigo Nacional de Transito.

16.  No tener demostraciones afectivas a sus companeros de trabajo (Noviazgos).

17.  No utilizar elementos como armas de fuego, elementos cortopunzantes durante la prestacidn del servicio.

18. Al finalizar la jornada laboral comunicarse con el area operativa repotando el término a satisfaccion de la

jornada laboral.

19.  No tener reportes de infracciones en el SIMIT.

20.  Cumplir con las normas y estandares implementadas en el PESV.

21.  Portar el uniforme de la empresa en perfecto estado y presentacion.

22.  Conocer las politicas de seguridad vial y regulacion de la empresa.

23.  Participar en el reporte de los accidentes de transito, actos y condiciones inseguras en la via

24.  Ser participe del programa de formacion y campanas de sequridad vial que organice la empresa.
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25.  Dar cuenta inmediata a los representantes de la empresa de las fallas de funcionamiento que observen en los
vehiculos a su cargo a fin de que ellas puedan ser subsanadas oportunamente.

26. Tener cuidado en el manejo del vehiculo que se le encomiende tratandolo con suavidad en forma técnica,
evitando siempre las velocidades excesivas.

27. El conductor no debe utilizar el vehiculo para fines diferentes de los cuales se establece en el plan de
rodamiento.

28.  No incurrir en falsedad al reportar informacion que no corresponda con la realidad en el caso de reporte de
preoperacionales.

29.  El conductor debera revisar diariamente las condiciones el kilometraje del vehiculo para hacer los distintos
requerimientos de mantenimiento preventivo (cambio aceite) etc.

30. Las demés que se le sean asignadas por su jefe inmediato que guardenrelacion con su cargo.

PARAGRAFO PRIMERO: El empleador bajo su autonomia patronal, podra determinar en qué momento durante la
ejecucion del contrato, asignar las funciones tanto operativas como administrativas en el Municipio que se requiera,
las cuales se haran por medio de oficio y/o memorando de comunicaciin, de igual forma, el trabajador se
compromete a llevar a cabo las funciones tanto operativas como administrativas en debida forma y asumira el rol
segun sean asignadas las funciones por el superior inmediato.

QUINTA: CLAUSULA PENAL PECUNIARIA: EL TRABAJADOR una vez recibido el vehiculo a cargo en las
condiciones 6ptimas que se encuentre, debera garantizar el buen uso y cuidado material del mismo, en caso de
dafios fisicos, accidentes que conlleven a pérdida econdmica, destruccion, alteracion de su equipamiento u otro que
afecte el buen funcionamiento y éptimas condiciones del vehiculo automotor, responderé por las reparaciones y
reposiciones a las que haya lugar.

SEXTA: REMUNERACION Y FORMA DE PAGO: El empleador pagara al trabajador por la prestacion de sus
servicios, el salario indicado, el cual corresponde a un (1) SMMLV, lo anterior con apego a lo establecido en la ley 50
de 1990, que a la postre sera pagadero dentro de los primeros 5 dias habiles de cada mes, entendiéndose siguientes
al mes vencido o laborado. Es necesario aclarar que las bonificaciones, primas extralegales, alojamiento, auxilios,
alimentacion, o cualquierotro emolumento, que, en forma permanente u ocasional, reciba el trabajador por parte del
empleador, no constituye salario, ni se computara como tal para la liquidacion de prestaciones sociales e

indemnizaciones.

PARAGRAFO: Las partes acuerdan y asi lo dejan claramente establecido que se remunera el tiempo y los dias
efectivos laborados y no habra derecho a remuneracion alguna en el evento en que no se realice actividad laboral,
tampoco habra remuneracion los dias en que se presenten ceses de actividades como: semana santa, paros, huelgas,
alteracion del orden publico, suspension de clases por pandemia, por incapatidad del docente, por caso fortuito o
fuerza mayor (eventualidades del medio ambiente y de la naturaleza) entre otros, 0 cualquier otra situacion en que se
impida o se obstaculice el desarrollo del objeto principal del presente Contrato.

SEPTIMA: HORARIO DE TRABAJO: El trabajador se obliga a laborar el tiempo en la jornada laboral establecida
normativamente y de acuerdo con los horarios del calendario escolar de la ruta asignada, de tal manera que cumpla
con los recorridos en la respectiva ruta, conforme a lo previsto en el codigo sustantivo del trabajo y demas normas
concordantes. Asi mismo EL EMPLEADOR Y EL TRABAJADOR desde la firma de este contrato acuerdan, la jornada
semanal de conformidad con la ley 2101 del 2021, distribuidas en maximo seis dias a la semana con un dia de
descanso obligatorio, que podra coincidir con el domingo. En éste el numero de horas de trabajo diario podra repartirse
de manera variable durante la respectiva semana y puede ser de minimo ocha (8) horas continuas y hasta diez (10)
horas diarias sin lugar a ningun recargo por trabajo suplementario, cuando el niamero de horas de trabajo no exceda

el promedio de lo establecido por la ley 2101 del 2021.

PARAGRAFO PRIMERO: Desde ya las partes acuerdan que podran repartirselas horas de la jomada ordinaria en la
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forma prevista en el articulo 164 del Cédigo Sustantivo del Trabajo, modificado por el articulo 23 de la ley 50 de 1990,
teniendo en cuenta que los tiempos de descanso entre las secciones de la jomada no se computan dentro de la
misma, segun el articulo 167 ibidem.

OCTAVA: PERIODO DE PRUEBA: El periodo de prueba sera QUINCE dias (15), contados a partir del momento de
inicio del contrato tal como lo sefiala el Art. 76 del Codigo Sustantivo del Trabajo., durante este periodo, tanto EL
EMPLEADOR como EL TRABAJADOR podran de manera unilateral terminar el contrato en cualquier tiempo, sin que
se cause indemnizacion alguna, de conformidad con el Art. 80 del Codigo Sustantivo del Trabajo., modificado por el
Art. 3° del decreto 617/54.

NOVENA: TERMINACION DEL CONTRATO: El presente contrato se dara por terminado de forma unilateral por
cualquiera de las partes por justa casusa, descritas en los Art.58 y siguientes del Codigo Sustantivo de Trabajo,
modificados por el Art. 7 del Decreto 2351 de 1965 y articulo 5 de la Ley 50 de 199, que califican en este acto como
faltas graves la violacion a las obligaciones y prohibiciones contenidas en la Clausula CUARTA del presente contrato
y demas, por parte del EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquencomo graves en el reglamento interno
de trabajo, los manuales, instructivos la guia para la prestacion del servicio publico escolar, y demas documentos que
contengan reglamentaciones, ordenes, instrucciones o prohibiciones de caracter general o particular, pactos,
convenciones colectivas, laudos arbitrales y las que expresamente convengan calificar asi en escritos que forman
parte integral del presente contrato.

PARAGRAFO PRIMERA: FORMAS DE TERMINACION DEL CONTRATO:Las formas de terminacion del
presente contrato serén las establecidas en el articulo 5 de la ley 50 de 1990 y las siguientes causas que para el
efecto se califican como graves:

A. El incumplimiento por parte del trabajador de cualquiera de sus obligaciones legales, contractuales o
reglamentarias, B. La no asistencia puntual del trabajo sin excusa suficiente, a juicio del empleador, por dos veces
dentro del mismo calendario, C. El hecho de no avisar oportunamente al superior inmediato, o al director de
operaciones, que no va asistir a laborar al otro dia, asi sea por unas horas, perjudicando de esta manera el
servicio de transporte que se presta a la empresa debido a que no se puede sustituir, o reemplazar debidamente, de
tal manera que la empresa no incumpla con sus clientes, D. La ejecucion del trabajador de labores encomendadas
por terceros, E. La revelacion de datos y secretos reservados de la empresa o sus clientes, F. Las desavenencias
frecuentes con compafieros de trabajo, o superiores jerarquicos, G. EI hecho que el trabajador llegue embriagado al
trabajo, ingiera bebidas embriagantes en el sitio de trabajo o llegue a laborar trasnochado o con indicios de haber
ingerido alcohol aun por primera vez, H. EI hecho de que el trabajador abandone sus sitios de trabajo sin permiso de
sus superiores, 0 se retire del sitio asignado por la empresa sin haber sido relevado, asi sea que haya terminado la
jornada de trabajo, I. La no asistencia a una sesion de jornada completa de tabajo, o mas sin excusa suficiente a
juicio del empleador, J. Enmendar, borrar o alterar algtin dato de la planilla de control de horarios, K. No cumplir a
cabalidad con sus funciones, a tal punto que no permita desarrollar efectivamente las labores de la empresa por su
deficiencia, produciendo de esta manera perdidas a la empresa, L. Refirar de las instalaciones de la empresa o del
cliente, equipos, herramientas u objetos, utensilios de trabajo, materia prima, mercancia o articulos de pertenencia de
la empresa o sus clientes, sin la autorizacion por escrito de la misma, M. Desarrollar actividades distintas a las
encomendadas en horas de trabajo, o dentro de las instalaciones de la empresa y las del cliente, N. Solicitar o recibir
propinas, regalos u obsequios, dentro 0 fuera del ejercicio de sus funciones y que se relacionen al ejercicio de las
mismas, O. Portar el uniforme de la empresa, fuera del sitio del trabajo sin autorizacion del empleador, o portar el
uniforme de forma inadecuada. Q. No prestar el servicio adecuado a los clientes de la empresa, ocasionando con este
que el cliente solicite su retiro de las instalaciones, donde se esta prestando el servicio, R. Prestar indebidamente y
sin autorizacion uniforme de la empresa, o cualquier otro documento que le dé la calidad de trabajador de la misma a
un tercero, S. Quedarse dormido en el desemperio de sus funciones, asi sea por primera vez, T. Recibir visitas en el
horario de trabajo o en el desarrollo de sus funciones, que afecten el buen desempefio de sus funciones, U. No acatar
normas y procedimientos recomendados por la Administradora de Riesgos Laborales, o politicas de HSEQ de la
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empresa, poniendo en peligro su vida o integridad personal. V. De igual manera, de acuerdo con el objeto del contrato
principal, en los periodos de vacaciones, recesos escolares y las demés, se realizara suspension de contrato y
solamente se pagara la seguridad social correspondiente al empleador.

DECIMA: VACACIONES: El trabajador tendra derecho al pago de vacaciones y primas de servicio, de acuerdo con
lo establecido en la normatividad vigente y de manera proporcional al tiempo laborado con observancia de lo descrito
en el numeral 3 del articulo 19 de la ley 50 de 1990.

DECIMA PRIMERA: EXCEPCION AL LUGAR DE TRABAJO: Las partes podran convenir que el trabajo se preste
en un lugar distinto del inicialmente contratado, siempre que dichos traslados no desmejoren sus condiciones
laborales, o de remuneracion o que impliquen perjuicios para el trabajador. E! trabajador se obliga a aceptar los
cambios de oficio que decida el empleador dentro de su poder subordinante, siempre que se respeten las garantias
precedidas.

DECIMA SEGUNDA: OBLIGACIONES DEL EMPLEADOR: el empleador se obligard a cumplira cabalidad con
el clausulado del presente contrato, a pagar el salario convenido, junto con sus prestaciones sociales, a otorgar al
trabajador dotacién y el material necesario para que pueda cumplir con el objefo de su trabajo.

DECIMA TERCERA: DIRECCION DEL TRABAJADOR: EL TRABAJADOR para todos los efectos legales o por
cualquier concepto laboral, administrativo o judicial u otro, AUTORIZA le sea notificado en la direccién de residencia,
correo electronico y numero de contacto aportados en su hoja de vida y/o en los datos que se encuentran sefialados
en el encabezado del presente. Asi mismo, manifiesta que se compromete a informar por escrito y de manera
inmediata a EL EMPLEADOR cualquier cambio en cuanto a la direccion de su residencia, correo electronico, numero
de contacto u otra forma de notificacion.

DECIMA CUARTA: De acuerdo con los resultados de Exémenes de Ingreso CERTIFICADO MEDICO
OCUPACIONAL, el concepto final de aptitud ocupacional para su cargo fue: APTO, Sin embargo, se hacen las
siguientes Recomendaciones: 1. Ejercicio regular 2. Control periddico ocupacional. Debera cumplir con todas las
recomendaciones y solicitudes que le Asigne el area de HSEQ y Salud Ocupacional de la Empresa.3 Utilizacion de

EPP. 4. Utilizacion de ayudas ergonomicas.

DECIMA QUINTA: NORMATIVIDAD: El presente contrato ha sido redactado estrictamente, de acuerdo con la ley y
jurisprudencia en materia laboral en Colombia,y sera interpretado de buena fe en las relaciones entre trabajador y
empleador dentro de un espiritu de coordinacion economica y compromiso social.

DECIMA SEXTA: El presente contrato reemplaza en su integridad y deja sin efecto alguno, cualquier otro contrato
verbal o escrito celebrado entre las partes con anterioridad. Las modificaciones que se acuerden
al presente contrato se anotaran a continuacion de su texto o se haran constaren documentos anexos

suscritos por las partes, los cuales haran parte integral de éste.

DECIMA SEPTIMA DEDUCCIONES Y COMPENSACIONES: En caso de que durante la vigencia de este contrato o
a su terminacion, EL TRABAJADOR tenga deudas pendientes de pago a favor de EL EMPLEADOR, EL
TRABAJADOR autoriza expresa e irrevocablemente a EL EMPLEADOR, para deducir, retener o compensar dichas
deudas, del valor de los salarios, prestaciones sociales e indemnizaciones laborales que EL EMPLEADOR le deba.
De la misma forma, EL TRABAJADOR autoriza a EL EMPLEADOR para deducir, retener o compensar los dafios o
las pérdidas injustificadas de los elementos de trabajo, objetos, enseres y valores propiedad de EL EMPLEADOR que
hayan sido confiados al cuidado y responsabilidad de EL TRABAJADCR.

DECIMA OCTAVA CLAUSULA BUENA FE: Este contrato ha sido redactado estrictamente de acuerdo alaLey y la
Jurisprudencia, y sera interpretado de buena fe y en concordancia con el Cadigo Sustantivo del Trabajo, cuyo objeto,
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definido en su articulo 1°, es lograr justicia en las relaciones entre EMPLEADORES y trabajadores dentro de un espiritu
de coordinacion econémica y equilibrio socia

DECIMA NOVENA- AUTORIZACION: EL TRABAJADOR autoriza AL EMPLEADOR, para que este tome la medida
necesaria de inspeccion y vigilancia en las herramientas de trabajo, como computadores, celulares o cualquier medio

electronico.
Autoriza la revision por medio de herramientas o programas de control en estos medios electronicos.

VIGESIMA. - DESCUENTO SANCION: EL TRABAJADOR, con la firma de este contrato autoriza al EMPLEADOR, a
realizar descuentos en su salario o liquidacion, cuando realice actitudes que van en contra del reglamento interno de
la compania, cuando se ausente de sus labores sin justa causa, al tercer (3) llamado de atencion por memorando
entre otros. El descuento sera aplicable a la quincena posterior al incidente, el monto sera fijado por el jefe inmediato.

VIGESIMA PRIMERA. - CLAUSULA IUS VARIANDI; El trabajador acepta desde ahora los traslados de lugar de
frabajo y cambios de oficio que decida el EMPLEADOR, siempre y cuando tales traslados o cambios no desmejoren
sus condiciones laborales o de remuneracién o impliquen perjuicios para el trabajador.

VIGESIMA SEGUNDA - CONSENTIMIENTO INFORMADO SOBRE EL USO DE POLIGRAFO. - Desde ya el
trabajador manifiesta su expresa aceptacion del uso de poligrafo u otros medios similares de entrevista con el fin de
esclarecer hechos disciplinarios o de seguridad relevantes para la empresa, respetando en todo caso su dignidad y
honra, conforme los términos de la ley 1581 de 2012. EL EMPLEADO autoriza de manera previa, expresa e informada
al EMPLEADOR el tratamiento de sus datos de personales recolectados en la realizacion del uso del poligrafo u otros
medios similares. Sin perjuicio de lo anterior, cuando esta circunstancia involucre datos sensibles definidos en el
presente documento, el trabajador queda por notificado de que no esta obligado a su entrega.

VIGESIMA TERCERA- CONSENTIMIENTO INFORMADO SOBRE PRUEBAS DE ALCOHOL Y DROGAS. - EL
EMPLEADO deja expresa constancia sobre su acuerdo y aceptacion en la realizacion de pruebas de alcohol y drogas,
las cuales podran ser utilizadas por EL EMPLEADOR como material para procesos disciplinarios o de terminacién de
contrato con justa causa, asi como cualquier otro efecto legal que sea pertinente. EL EMPLEADO autoriza de manera
previa, expresa e informada al EMPLEADOR el tratamiento de sus datos de personales recolectados en la realizacion
de pruebas de alcohol y drogas. En caso de que estos examenes involucren datos sensibles, igualmente el trabajador
queda notificado de Ia no obligatoriedad de esta practica cuando pueda establecer que afecta su intimidad.

VIGESIMA. CUARTA — AUTORIZACION SOBRE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES- EL EMPLEADO
autoriza de manera previa, expresa e informada al EMPLEADOR el tratamientode sus datos personales, directamente
0 a través de sus empleados, asesores y/o terceros encargados: 1. A realizar cualquier operacion que tenga una
finalidad licita, tales como la recoleccion, almacenamiento, uso, circulacion, supresion, transferencia y transmision (el
“Tratamiento”) sobre sus datos personales, entendidos como cualquier informacion vinculada o que pueda asociarse
al EMPLEADO (los “Datos Personales") para el cumplimiento de los fines del EMPLEADOR qgue incluyen pero no se
limitan a:

e La afiliacion del empleado en las entidades del sistema general de seguridad social y parafiscales,

o Archivo y procesamiento de nomina.

Archivos sobre antecedentes disciplinarios y contractuales

Reporte ante autoridades administrativas, laborales, fiscales o judiciales,

Cumplimiento de obligaciones legales 0 contractuales del EMPLEADOR con terceros.

La debida ejecucion del Contrato de trabajo.

El cumplimiento de las politicas internas del EMPLEADOR

La verificacion del cumplimiento de las obligaciones del TRABAJADOR.

La administracion de sus sistemas de informacién y comunicaciones
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° La generacion de copias y archivos de seguridad de la informacion en los equipos proporcionados por EL
EMPLEADOR.

o Dar cumplimiento a las obligaciones contraidas por el EMPLEADOR conel TRABAJADOR con relacion al pago
de salarios, prestaciones sociales y demas acreencias laborales.

° Informar las modificaciones que se presenten en el desarrollo del contrato de trabajo al TRABAJADOR.

° Evaluar la calidad de los servicios ofrecidos por el TRABAJADOR.

° Realizar los descuentos de némina autorizados por el TRABAJADOR.

PARAGRAFOQ: EL TRABAJADOR conoce el caracter facultativo de entregar o no al EMPLEADOR sus datos sensibles,
entiéndese estos como aquellos que revelen el origen racial o étnico, la orientacidn politica, las convicciones religiosas
o filoséficas, la pertenencia a sindicatos, organizaciones sociales, de derechos humanos o que promueva intereses
de cualquier partido politico 0 que garanticen los derechos y garantias de partidos politicos de oposicion, asi como los
relativos a la salud, a la vida sexual y a los datos biométricos. El TRABAJADCR autoriza expresamente para que se
lleve a caho el tratamiento de datos sensibles.

k

¥

PARAGRAFO 1: EL TRABAJADOR reconoce y acepta que el Tratamiento de sus Datos Personales efectuado por
fuera del territorio colombiano puede regirse para algunos efectos por leyes extranjeras. Por consiguiente, autoriza la
transferencia nacional e internacional de sus datos, incluidos los sensibles, para las finalidades y en los terminos de

este documento.

PARAGRAFO 2: EL TRABAJADOR reconoce que ha sido informado de los derechos que le asisten en su calidad de
titular de Datos Personales, entre los que se encuentran los siguientes: i) conocer, actualizar y rectificar sus Datos
Personales frente al EMPLEADOR o quienes por cuenta de éste realicen el Tratamiento de sus Datos Personales; i)
solicitar prueba de la autorizacion otorgada al EMPLEADOR salvo cuando la ley nolo requiera; iii) previa solicitud, ser
informado sobre el uso que se ha dado a sus Datos Personales, por EI EMPLEADOR o quienes por cuenta de éste
realicen el Tratamiento de sus Datos Personales; iv) presentar ante las autoridades competente quejas por violaciones
al régimen legal colombiano de proteccion de datos personales; v) revocar la presente autorizacion y/o solicitar la
supresion de sus Datos Personales cuando la autoridad competente determine que EL EMPLEADOR incurri¢ en
conductas contrarias a la ley y a la Constitucion; y vi) acceder en forma gratuila a sus Datos Personales que hayan

sido objeto de Tratamiento.

PARAGRAFO 3: Los datos del TRABAJADOR que obtenga EL EMPLEADOR para los fines y términos del presente
documento, seran recogidos y almacenados hasta la terminacién del vinculo contractual y durante veinte (20) afios
mas. Esta base de datos cuenta con las medidas de seguridad necesarias para la conservacién adecuada de los

datos personales.

VIGESIMA. QUINTA: EI TRABAJADOR declara que asume por su cuenta, costo y de manera legal ante las
autoridades, cualquier responsabilidad civil que se imputada por el desarrollo de la labor contratada, que efectle a
bienes de terceros o que efectie a cualquier particular en su integridad, bien sea por accion directa o indirecta, o por

el uso del vehiculo.

VIGESIMA. SEXTA: RESPONSABILIDAD SOBRE BIENES: El TRABAJADOR declara hacerse responsable por los
dafios o pérdida de LOS VEHICULOS propiedad del EMPLEADOR los cuales se encuentren bajo responsabilidad, al
cuidado, tenencia o utilizacion por parte del El TRABAJADOR por efectos del desarrollo de la labor contratada.

VIGESIMA SEPTIMA: El TRABAJADOR sera responsable de minimizar al maximo las
oportunidades de transmision de enfermedades mediante la detallada limpieza, desinfeccion, higiene y control

ambiental del vehiculo.

VIGESIMA OCTAVA: AUTORIZACION PARA CONSULTAR ANTECEDENTES JUDICIALES E
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INHABILIDADES. El trabajador manifiesta no estar en ninguna causal de inhabilidad para trabajar con menores como
lo establece la Ley 1918 de 2018 y decreto 753 de 2019; de igual manera con la firma de este contrato autoriza al
EMPELADOR para que tome las medidas necesarias, para que consulte en linea el registro de antecedentes judiciales

e inhabilidades en cualquier plataforma publica o privada, en caso de estar inmerso en una causar de inhabilidad y no
informarla al empleador, este hecho generara una causal de terminacion de contrato por justa causa.

VIGESIMA NOVENA: EL TRABAJADOR manifiesta que he leido y entendido todo lo relacionado con el Reglamento
Interno de Trabajo, reglamento de higiene y sequridad Industrial, Politica del Sisterna Integrado de Gestion, la Politica
de No Alcohol, Drogas y Fumadores, la Politica de Seguridad vial y politicas de regulacion (Politica de uso de
elementos de proteccion personal, Politica de no uso de equipos bidireccionaes, Politica de regulacion de horas y
descanso, politica de regulacion de la velocidad, Politica de uso de cinturén de sequridad); funciones propias del cargo
que voy a desempefiar, comprometiéndome a respetarlas y a cumplirlas.

DECLARACIONES FINALES: Las partes aprueban las siguientes declaraciones: (a) EL TRABAJADOR declara ser
legalmente capaz para contratar; haber leido y entendido todas y cada una de las clausulas del presente contrato, las
cuales se encuentran ajustadas a la ley, favorables y compatibles con sus derechos fundamentales; (b) este contrato
reemplaza en su integridad y deja sin efectos cualquier otro contrato de trabajo verbal o escrito que haya podido existir
entre las partes con anterioridad; (c) EL TRABAJADOR se compromete a informar por escrito a EL EMPLEADOR
cualquier cambio de direccion, teniéndose como suya la Gltima direccion registrada en EL EMPLEADOR, para todos
los efectos legales; (d) EL TRABAJADOR declara haber sido contratado en la ciudad de Villavicencio

Para constancia se firma en dos ejemplares del mismo tenor y valor, en la ciudad en Villavicencio, el dia 03 de mayo
de 2025.

Suscriben:

/
:Qmi&'/ ﬂ?/rlw/g ;DOE};;_; Beeno

EL EMPLEADOR EL TRABAJADOR
SERVICIOS H&G S.A.S. JUSTO PASTOR BUENO
R/L DANIEL STEVEN HURTADO GUERRERO CONDUCTOR




il ENTREGA DE DOTACION Y ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL
SERVICIOS Codigo: FO-GH-04 Versién: 01 Fecha : 30-04-2025

MOTIVO DE ENTREGA:

INICIO DE LABORES ENTREGA PERIODICA DD MM AAAA
REPOSICION CAMBIO DE CARGO 05 | Oh | X0)5

DATOS DEL FUNCIONARIO

NOMBRE: JUSTO PASTOR BUENO c.C: 17305572

CARGO: CONDUCTOR PROCESO: OPERATIVO

ELEMENTOS ENTREGADOS

DOTACION ELEMENTOS DE TRABAJO EPI
REF. CANT | TALLA REF. CANT | TALLA REF. CANT | TALLA
PALETA CHALECO
CAMISA
AMIS AN PARE-PARE REFLECTIVO
PANTALON 1 %2 SILBATO
ZAPATOS { 29 CARNET A NI
OTROS:
ELEMENTO CANTIDAD FECHA
FIRMAS
QUIEN ENTREGA QUIEN RECIBE
/
P f — y
& / / d Ms fow
anidl [l Fad © as /oy Buen o
NOMBRE: DANIEL STEVEN HURTADO GUERRERO NOMBRE: JUSTO PASTOR BUENO
CARGO: REPRESENTANTE LEGAL CARGQO: CONDUCTOR

AL HABER RECIBIDO LA DOTACION RELACIONADA ANTERIORMENTE, DECLARO QUE:

1) Adquiero el compromiso de usar los equipos y elementos de proteccién personal (incluyendo ropa de trabajo) estoy cumpliendo
con mis deberes como trabajador definides en la ley colombiana, codigo sustantivo del trabajo; Art 56 y Art. 58. Numeral 7; Ley 9
de 1979; Art. 88; Decreto 1295 de 1994, Art, 22. El presente compromiso quedara archivado en mi hoja de vida como sistema de
verificacién y seguimiento del cumplimiento de mis deberes y derechos como colaborador de SERVICIOS H&G S.AS.

2) He recibido los elementos suministrados de conformidad, en buen estado, y que me fue suministrada la informacion necesaria
para su buen uso, cuidado y reposicién.

3) Conozco la forma correcta de utilizar la dotacion y/o EPI adecuadamente durante la jornada laboral y las recomendaciones para
mantenerlos su buen estado, dando cumplimiento a las normas de seguridad y directrices que definio la empresa para contribucion
de mi bienestar fisico, psicologico y social.

4) Tengo pleno conocimiento que debo reportar de manera inmediata cualquier dafio, pérdida o desgaste para proceder a su
respectiva reposicion, ademas se compromete a darle el uso correcto y en caso de dafio o pérdida intencional o la no devolucion,
el colaborador autoriza a SERVICIOS H&G S.A.S. para que descuente el valor correspondiente cle los salarios y/o prestaciones

sociales.
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LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
DE LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA O.C.

CERTIFICA QUE

El(La) sefior(a) JUSTO PASTOR BUENO identificado(a) con CC nimero 17305572 esta afiliado(a) a nuestra
Administradora de Riesgos Laborales con la siguiente informacion:

Empresa: SERVICIOS HYG SAS

N° Identificacion: 900625540

Centro de trabajo:  Riesgo IV 4492104 Tarifa 4.350% Sueldo basico: $ 1.423.500
Inicio de cobertura: 06/05/2025 Fecha de retiro:

Tipo de cotizante: ~ Dependiente Estado: Activo

La anterior certificacion se expide a través de nuestro sitio web https://www.laequidadarl.coop el dia:

martes, 6 de mayo de 2025 a las 09:23 AM
La informacion de la presente certificacion debe ser confirmada telefonicamente en nuestra linea de atencioén en
Bogota al nimero 5922929 Ext. 1232 ¢ 317 4022427, citando el consecutivo 00015770290002221776.

Cordialmente,

LA EQUIDAD SEGUROS 0.C. —Riesgos Laborales

Uno aseguradora cooperativa con senliao sociol
EQUIDAD SEGUROS DE VIDA Organisme Cooperativa - NIT 830008486-1
Carrera 9A N° 99-07 Piso 12
PBX: 592 2929 | &00 3131 - FAX 520 0738

www laequidodse guros coop
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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:

JUSTO PASTOR BUENO, identificado(a) con cédula de ciudadania 17.305.572, se encuentra afiliado(a) al
Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 6 de Mayo del 2025.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

L

s -

- -

Grupo

agimintz Fo neiones y Cesantias S.A. - Nit. 800,144.331-2 : Fillal de AVA L
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NIT: 901.942.213-2

NOMBRE DEL EMPLEADOR: UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025-B2
NIT: 901942213-2

DIRECCION EMPLEADOR: Centro Comercial Primavera Urbana Oficina 642

CORREO ELECTRONICO: escolartrans2@gmail.com

TELEFONO: 3209093914 - 3143638869 B
NOMBRE DEL TRABAJADOR: CLAUDIA PATRICIA ALONSO FORERO

CEDULA DE CIUDADANIA:

40356927 de LEJANIAS

DIRECCION TRABAJADOR:

VEREDA MIRAVALLES

CORREO ELECTRONICO:

ALONSOCLAUDIA113@GMAIL.COM

TELEFONO:

3124032981

LUGAR DESEMPENO DE LABORES:

Los municipios de EL CASTILLO, EL DORADO, CUBARRAL,
SAN JUAN DE ARAMA Y SAN MARTIN, (Segun se requiera el servicig

SALARIO: SETECIENTOS ONCE MIL SETECIENTOS CINCUENTA ($ 711.750)
CARGO: Acompafiante de ruta y/o Monitora de ruta escolar

TIPO O MODALIDAD DE CONTRATO OBRA O LABOR

PERIODO DE PAGO: Mensual

FECHA INICIO DE LABORES: 06 DE MAYO DE 2025

FECHA DE FINALIZACION DE LABORES: | Obra o labor, Segun contrato No 1098/2025 Secretaria de
Educacion del Departamento del Meta.

Los suscritos anteriormente descritos, han decidido celebrar el presente contrato individual de trabajo a Obra o Labor de
conformidad al Art. 45 del C.S.T., quien desemperiara en el cargo de Acompafiante de ruta y/o Monitora de ruta escolar,
el cual se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA - OBJETO DEL CONTRATO: El Empleador contrata los servicios personales del trabajador para
desempefiarse como ACOMPANANTE DE RUTA Y/O MONITORA DE RUTA ESCOLAR en los diferentes recorridos
contemplados en las rutas de TransporteEscolar terrestre y/o fluvial, para suplir las necesidades de la prestacion del
servicio, donde se desempefiara sus labores de acuerdo con las necesidades de la Empresa contratante. PARAGRAFO
PRIMERO: EL TRABAJADCR certifica que se encuentra apto para la ejecucion idonea y eficaz del objeto del contrato.
PARAGRAFO SEGUNDO: EL objeto del contrato va atado al contrato de licitacion publica niumero 1098 de 2025
celebrado con la Secretaria de Educacién del Departamento del Meta, mediante el cual, si este se termina, la misma
suerte tiene este contrato, para lo cual se notificara de la culminacién del mismo al empleado, esta notificacion puede
ser personal o por medios digitales. PARAGRAFO TERCERO: Las partes acuerdan y asi lo deja claramente establecido
en el presente contrato que, no mediara nofificacion alguna (preavisos), para la aplicacion de suspensiones cuando
surjan ceses de actividades como: a). Semana santa, b). Vacaciones de mitad de afio, ¢). Semana de receso de octubre
de acuerdo al calendario académico vigente, d). Paros, ceses de actividades del magisterio y/o docentes, huelgas,
alteracion del orden publico, ). Suspension de clases por emergencia sanitarias (pandemias y demas), por incapacidad
o deceso del docente, o falta de designacion de docente, f). Por caso fortuito o fuerza mayor (eventualidades del medio
ambiente y de la naturaleza) entre otros, o cualquier ofra situacion en que se impida o se obstaculice el desarrollo del
objeto principal del presente Contrato. PARAGRAFO CUARTO: Dado el cargo y las funciones asignadas a EL
TRABAJADOR, éste se considera de direccion, confianza y/o manejo, razén por la cual no estd sometido a la jornada
maxima Legal.

SEGUNDA -DURACION: E! término de duracion del presente contrato es el sefialado en la parte superior del presente
contrato, que es a Obra o Labor, tal como losefiala el Art.45 del Codigo Sustantivo del Trabajo, haciendo relevancia en
que, la naturaleza del presente contrato no permite renovacion ni prorroga. La duracion de este contrato sera al tiempo
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que la GOBERNACION DEL META (Secretaria de Educacion), requiera el servicio de Transporte Especial en
Modalidad Escolar. Quedando entendido entre las partes que el presente contrato se podra terminar en cualquier
momento si se suspende o si se termina el contrato principal entre UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR
META 2025-B2. OBJETO: SERVICIO DE TRANSPORTE ESCOLAR PARA ESTUDIANTES MATRICULADOS
EN ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS OFICIALES DE 27 MUNICIPIOS NO CERTIFICADOS COMO
ESTRATEGIA PARA INCREMENTAR LOS NIVELES DE PERMANENCIA ESCOLAR EN EL DEPARTAMENTO
DEL META.

PARAGRAFO PRIMERO- DEL PERIODO DE PRUEBA: E| periodo de prueba serd QUINCE dias (15), contados a partir
del momento de inicio del contrato tal como lo sefiala el Art. 76 del Cadigo Sustantivo del Trabajo., durante este periodo,
tanto EL EMPLEADOR como ELTRABAJADOR podran de manera unilateral terminar el contrato en cualquier tiempo,
sin que se cause indemnizacion alguna, de conformidad con el Art. 80 del Cédigo Sustantivodel Trabajo., modificado por
el Art. 3° del decreto 617/54. PARAGRAFO SEGUNDO: En caso de incapacidad temporal por enfermedad, licencia por
luto, calamidad familiar, entreotros, se congelara el computo del periodo de prueba, el cual reiniciara vencido el plazo de
la misma, esto con el fin de que LA EMPRESA compruebe las aptitudes y pueda verificarsi EL TRABAJADOR cumple
con las expectativas del perfil del cargo.

TERCERA - LUGAR DE TRABAJO: En la(s) Instituciones Educativa(s) de los Municipios que se encuentran relcionados
en el encabezado del presente contrato, EL TRABAJADOR acepta desde ahora expresamente todas las modificaciones
de sus condiciones laboralesdeterminadas por EL EMPLEADOR en ejercicio de su poder subordinante, de sus
condiciones laborales, tales como la jornada de trabajo, el lugar de prestacion del servicio,el cargo u oficio y/o funciones
y la forma de remuneracion, siempre que tales modificaciones no afecten su honor dignidad o sus derechos minimos, ni
impliquen desmejorar sustanciales o graves perjuicios para él, de conformidad con lo indicado por elArt. 23 Cadigo
Sustantivo de Trabajo, modificado por el Art. 1 de la ley 50/90. Los gastosque se originen con los traslados de lugar de
prestacion del servicio seran cubiertos por elEMPLEADOR, de conformidad con el numeral 8 del Art. 57 del C.S.T.
CUARTA - OBLIGACIONES DEL TRABAJADOR: el empleador contrata los servicios personales del trabajador y este
se obliga a:

1. Poner al servicio del empleador su capacidad normal de trabajo, en el desempefio de las funciones propias del oficio
mencionado y de las labores anexas y complementarias del mismo, de conformidad con las ordenes o instrucciones que
le imparta el empleador o sus representantes.

2. Mantener absoluta reserva y confidencialidad los datos, formatos, procedimientos, procesos e informacién general del
empleador, y demas inherentes a su cargo y a sus labores diarias.

3. No presentarse en estado de embriaguez, ni ingerir bebidas alcohdlicas ni psicoactivas, durante todo el tiempo para el
cual fue contratado, ni mucho menos hacerlo en el sitio de trabajo.

4. Cuidar permanentemente los intereses, equipos y Activos de la empresa, cumpliendopermanentemente con el espiritu de
lealtad, colaboracion y disciplina con la empresay comunicar oportunamente a EL EMPLEADOR las observaciones
conducentes a evitarle darios y perjuicios por parte del mismo trabajador o de un tercero.

5. Atender las solicitudes propias del cargo que le sean expresadas por su jefe inmediato o por quien éste delegue.
(Coordinador de Campo).

6. Comunicar de forma inmediata a la direccion operativa y Administrativa la ocurrenciade cualquier accidente de trabajo o
enfermedad profesional.

7. Tener completa armonia y comprension con los Directivos de las InstitucionesEducativas, con los Estudiantes, con sus
superiores y comparieros de trabajo, en susrelaciones personales y en la ejecucion de su labor, y guardar rigurosamente la
moralen las relaciones con sus superiores y comparneros.

8. Realizar todas las acciones pertinentes para garantizar la integridad fisica de los estudiantes beneficiados del servicio,
durante la prestacidn del mismo.

9. Conocer el funcionamiento de los mecanismos de seguridad del vehiculo y de primeros auxilios.

10. Diligenciar, recoger y entregar en el centro de informacion las planillas diarias y semanales de los recorridos con las
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firmas correspondientes de cada uno de los estudiantes beneficiarios del recorrido y reportarlas o entregarlas
semanalmente al coordinador designado por la empresa.

Llevar a cabo a cabalidad su responsabilidad como Monitor(a) Escolar, supervisandoel comportamiento de los nifios en el
vehiculo y vigilando su ingreso y salida de estepreviendo, mitigando y contrarrestando los riesgos inherentes al entorno
0 a la prestacion del servicio que puedan generar algun efecto negativo en la integridad fisica de alguno de ellos.

Vigilar, cuidar y prevenir todo tipo de riesgo en el ascenso y descenso de los usuariosdel servicio.

Cuidar de su presentacion personal, llevando siempre el carnet y el uniforme asignado.

Mantener constante comunicacion con el Coordinador de campo, Rector o delegado,coordinador de interventoria y/o
Supervisor, con el fin de darle a conocer cualquier novedad durante los recorridos, en particular casos de mal
comportamiento de los estudiantes o de falta de cortesia del conductor o de un padre o acudiente, incumplimiento en los
horarios, exceso de velocidad o imprudencia por parte del conductor, entre otros.

En ninguna circunstancia, admitir el acceso a los vehiculos de personas ajenas a losestudiantes. Permitir el ingreso
unicamente a los estudiantes autorizados o que fueron reportados por los rectores en los listados para beneficiarse del
Servicio de Transporte Escolar SIMAT.

Vigilar y proteger a los estudiantes, a fin de garantizar que se tomen todas las medidasde seguridad requeridas en el
transporte, cumpliendo con una labor de veeduria antela entidad educativa en la ruta escolar.

Mantener un trato respetuoso con los conductores, padres de familia y estudiantes.

Procurar el cumplimiento de las normas de disciplina y comportamiento dentro de losvehiculos, para que el recorrido
resulte agradable, cdmodo y se eviten percances deinseguridad.

Estar especialmente pendiente de los estudiantes mas pequefios, situandolos en lospuestos de los vehiculos que ofrezcan
menor riesgo en caso de una detencion bruscao de un accidente, ayudarlos a subir y a bajar del vehiculo, sujetar el cinturén
de seguridad de sus puestos. A la hora del descenso de los estudiantes bajarse primerodel bus para ayudar a los mas
pequenios y luego revisar muy bien que no queden enel bus objeto de los estudiantes o estudiantes dentro del vehiculo.
Presentarse 15 minutos antes de la hora fijada en el primer paradero del recorrido, para organizar a los estudiantes y
posteriormente realizar y dar paso al del abordajede cada estudiante.

Mantener listas actualizadas con nombre, direccion teléfonos y curso de todos los estudiantes.

Hacer cumplir el horario para iniciar todos los recorridos diarios, velando por que losrecorridos inicien en los horarios
establecidos por cada Institucion Educativa y suministrados oportunamente por la Direccion Operativa y Administrativa
de lacompaiiia.

Permanecer desde el primer abordaje del Estudiante (1er Paradero o |.E.), hasta el ultimo descenso del Estudiante (Ultimo
Paradero o |.E.), cumpliendo su funcién de Acompafiante de Ruta Escolar.

Velar y asegurarse de que los estudiantes sean dejados en el mismo paradero dondese recogen.

Impedir que se exceda la capacidad de pasajeros permitida para el vehiculo, pues nose deben transportar estudiantes de
pie.

Mantener durante la prestacion del servicio, una correcta imagen tanto en su aspectoexterior (vestimenta, aseo, etc.) como
en su comportamiento, conservando siempre el comportamiento y educacion debida ante los usuarios, las familias y
personal del centro educativo o la empresa de transporte.

Deberan llevarpuesto un chaleco reflectante.

Abstenerse de fumar o consumir bebidas alcohdlicas o alucindgenos durante el recorrido. Cualquiera de estas acciones
es considerado una falta Grave y genera despido inmediato.

Llevar un registro fotografico semanal de la prestacion del servicio.

Informar de manera inmediata al coordinar de campo si se presenta alguna novedado evento extraordinario en la
prestacion del servicio.

Presentar informe mensual por escrito al jefe inmediato, sobre las novedades, incidentes y demas situaciones que se
presenten dentro del mes trabajado, junto conlas planillas mensuales de recorrido debidamente firmadas por estudiantes,
conductor,monitora y Rector, el registro fotografico pertinente demostrando la prestacion del servicio.
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32. Desempeniar las demés funciones propias de su cargo que le asigne su jefe inmediato, las cuales seran impartidas de
forma verbal, escrita, correo electronico o grupos laborales de WhatsApp.
El incumplimiento a estas obligaciones sera causal gravisima de mala conducta y producira la terminacion del contrato
con justa causa, previo el debido proceso del Art.29 de la Constitucién Politica de Colombia, en concordancia con el
Codigo Sustantivo del Trabajo, las normas laborales, y el reglamento intemo de trabajo. PARAGRAFO PRIMERO: El
acompafiante de ruta y/o monitora de transporte en las paradas debera: 1). Verificar que el vehiculo este bien estacionado
y detenida su marcha totalmente, luego, abrir la puerta y bajar de primero, en cada parada,verificando la seguridad para
descender del vehiculo, comprobando que no viene ningun vehiculo, y respetando siempre las sefales verticales y
horizontales colocadasen la via o calzada e indicara el momento adecuado del acceso de los usuarios, prestando atencion
alacirculacion y comprobara que el conductor utilice las luces de emergencia o estacionarias durante las paradas. Siempre
debera subir de ultimo al vehiculo, y asegurarse para que cada usuario del servicio se encuentre sentado en su respectiva
silla, antes de darla instruccion al conductor, de iniciar la marcha. 2). No permitir nunca que los usuarios del servicio crucen
la calle por delante o por detras del autobus, o rodante automotor, sin mirar antes y comprobar que no viene ningln
vehiculo, debiendo en todo caso encabezar la marcha o cruzar la calzada acompafando a los usuarios del servicio. En
caso de parada obligatoria por averia la monitora deberé: 1). Garantizar la seguridad de los usuarios del servicio; 2).
Mantenerla calma y tranquilizar a los usuarios del servicio; 3). Informar inmediatamente a la direccion del centro educativo
y a la empresa de transporte. En caso de accidente debera: 1). Mantener la calma y tranquilizar a los usuarios del servicio;
2). Valorar losposibles daos fisicos y proteger a los accidentados, socorriéndolos en funcion de losconocimientos sobre
primeros auxilios 3). No hacer nada que pueda perjudicar o atentar contra la salud de los heridos. 4). Informar a los
servicios sanitarios mas cercanos; 5). Comunicar el accidente a las autoridades, a la direccion del centro educativo y de
la empresa de transporte, a efectos de nofificar el accidente, a los padres de los usuarios del servicio o responsables
autorizados; 6). Procurar que el autobls o vehiculo, no dificulte el paso de otros vehiculos. En caso de estudiante o
usuario escolar enfermo debera: 1). Mantener el orden y tranquilidad en el vehiculo; 2). Valorar la enfermedad del escolar
y terminar el servicio con normalidad si a su juicio y en funcidn de los conocimientos sobre primeros auxilios la enfermedad
no esgrave, comunicando la situacién al llegar al punto de destino al director del centro educativo o persona designada
por éste, a la empresa de transporte y a los padres del escolar o responsables autorizados; 3). Si a su juicio y en funcion
de los conocimientos sobre primeros auxilios la enfermedad la considera grave debera informar de inmediato a los
servicios de salud y comunicar la situacion a la direcciondel centro educativo, a efectos de nofificarla a los padres de los
usuarios del servicioo responsables autorizados. El incumplimiento a esta obligacion sera causal gravisima de mala
conducta y producira la terminacion del contrato con justa causa, previo el debido proceso del Art.29 de la Constitucion
Politica de Colombia, en concordancia con el Codigo Sustantivo del Trabajo, las normas laborales, y el reglamento interno
de trabajo.
QUINTA - REMUNERACION y FORMA DE PAGO: El EMPLEADOR pagarad al TRABAJADOR por la prestacion
de sus servicios el salario indicado por el tiempo laborado, pagadero en las oportunidades también sefialadas en el
encabezado. PARAGRAFO PRIMERO: Las partes expresamente acuerdan que lo que llegue a recibiren el futuro el
TRABAJADOR, a su salario ordinario, como beneficios extralegales o auxilios ocasionales, no para su beneficio o
enriquecimiento personal sino para desempefiar a cabalidad sus funciones, como gastos de representacion, no
constituiran salario para ningun efecto, segun lo dispone el articulo 128 del Codigo Sustantivo del Trabajo, modificado
por el articulo 15 de la Ley 50 de 1990, en concordancia con el Art. 17 de la Ley 344 de 1996. PARAGRAFO SEGUNDO:
Las partes acuerdan y asi lo dejanclaramente establecido que se remunera el tiempo y los dias efectivos laborados y no
habra derecho a remuneracion alguna en el evento en que no se realice actividad laboral,tampoce habra remuneracion
los dias en que se presenten ceses de actividades como: semana santa, vacaciones de mitad de afio, semana de receso
de octubre (cuando hayalugar), paros, huelgas, alteracion del orden publico, suspension de clases por pandemia, por
incapacidad del docente, por caso fortuito o fuerza mayor (eventualidades del medio ambiente y de la naturaleza) entre
otros, o cualquier ofra situacion en que se impida o se obstaculice el desarrollo del objeto principal del presente Contrato.
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SEXTA- AUTORIZACION: DESCUENTOS: El Trabajador autoriza para que el Empleador descuente cualquier suma de
dinero que se cause dentro de la existencia y terminacion del contrato de trabajo ya sea por concepto de préstamos,
alimentacion a bajo costo, bonos de alimentacién, vivienda, utilizacién de medios de comunicacion, aportes bienes dados
a cargo y no reintegrados, u otros que se presenten en ejercicio de la labor que desarrolla. Este descuento se podra
realizar de la nébmina quincenal 0 mensual o de las prestaciones sociales, indemnizaciones, descansos o cualquier
beneficio que resulte con ocasion de la existencia o terminacién del contrato por cualquier motivo. PARAGRAFO
PRIMERO: EL TRABAJADOR, con la firma de este contrato autoriza al EMPLEADOR, a realizar descuentos en su salario
o liquidacion, cuando realice actitudes que van en contra del reglamento interno de la compania, cuando se ausente de
sus labores sin justa causa, o al tercer (3) llamado de atencion por memorando entre otros.

SEPTIMA - JORNADA DE TRABAJO: El trabajador se obliga a laborar el tiempo fragmentado (medio tiempo), en turnos
de acuerdo con los horarios del calendario escolar de la ruta asignada, de tal manera que cumpla con los recorridos en
la respectiva ruta, conforme a lo previsto en el cédigo sustantivo del trabajo y demas normas concordantes. Asi mismo,
se deja claro que, si la Acompariante de ruta escolar y/o Monitora, es requerido para cubrir otras rutas por alguna razon,
se le efectuara el pago adicional correspondiente a referido servicio. Acorde a la normatividad vigente que regula la
jornada de trabajo. PARAGRAFO PRIMERO: desde ya las partes acuerdan que podran repartirse las horas de la jornada
ordinaria en la forma prevista en el articulo 164 del Codigo Sustantivo del Trabajo, modificado por el articulo 23 de la ley
50 de 1990, teniendo en cuenta que los tiempos de descanso entre las secciones de la jornada no se computan dentro de
la misma, segun el articulo 167 ibidem. PARAGRAFO SEGUNDO: No le es permitido al TRABAJADOR realizar trabajo
suplementario o de horas extras sin que medie la debida autorizacion del Representante Legal de la empresa por escrito,
si en razon a una necesidad manifiesta se hace necesario la prestacién del servicio en horarios adicionales, son
necesarios los ajustes pertinentes de forma inmediata, los cuales deben ser comunicados a la mayor brevedad a la
empresa dentro del periodo mensual en el que se causen, de lo contrario se considerara el servicio como no prestado y
sin lugar a remuneracion.

OCTAVA - TERMINACION UNILATERAL: Son justas causas para dar por terminado unilateralmente este contrato, por
cualquiera de las partes, las enumeradas en los Art.58 en cuanto a sus obligaciones contractuales y las de los articulos
60, 61, 62 y 63 del C.S.T. modificados por el Art. 7° del Decreto 2351/65, Ley 50 de 1990 articulo 5. Expresamente se
califican en este acto como faltas graves la violacién a las obligaciones y prohibiciones contenidas en la Clausula
CUARTA del presente contrato y demas, por parte del EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquen como graves
en el reglamento interno de trabajo, los manuales, instructivos la guia para la prestacion del servicio publico escolar, y
demas documentos que contengan reglamentaciones, ordenes, instrucciones o prohibiciones de caracter general o
particular, pactos, convenciones colectivas, laudos arbitrales y las que expresamente convengan calificar asi en escritos
que forman parte integral del presente contrato. PARAGRAFO PRIMERO - FORMAS DE TERMINACION DEL
CONTRATO: Seran las siguientes causas que paralos efectos se califican como graves: A. La violacion por parte del
trabajador de cualquiera de sus obligaciones legales, contractuales o reglamentarias, B. La no asistencia puntual del
trabajo sin excusa suficiente, a juicio del empleador, por dos veces dentro del mismo calendario, C. El hecho de no avisar
oportunamente al superior inmediato, o al director deoperaciones, que no va asistir a laborar al otro dia, asi sea por unas
horas, perjudicando de esta manera el servicio de transporte que se presta a la empresa, debido a que no se puede
sustituir, 0 reemplazar debidamente, de tal manera que la empresa no incumpla con sus clientes, D. La ejecucion del
trabajador de labores encomendadas por terceros, E. La revelacion de datos y secretos reservados de la empresa o sus
clientes, F. Las desavenencias frecuentes con compafieros de trabajo, o superiores jerarquicos, G. El hecho que el
trabajador llegue embriagado al trabajo, ingiera bebidas embriagantes en elsitio de trabajo o llegue a laborar trasnochado
o con indicios de haber ingerido alcohol aunpor primera vez y/o bajo los efectos de sustancias psicoactivas, H. El hecho
de que el trabajador abandone su sitio de trabajo sin permiso de sus superiores, 0 se retire del sitio asignado por la empresa
sin haber sido relevado, asi sea que haya terminado la jornada de trabajo, . La no asistencia a una sesion de jomnada
completa de trabajo, 0 mas sin excusa suficiente a juicio del empleador, J. Enmendar, borrar o alterar algin dato de la
planilla de control de horarios, K. No cumplir a cabalidad con sus funciones, a tal punto que no permita desarrollar
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efectivamente las labores de la empresa por su deficiencia, produciendo de esta manera perdidas a la empresa, L. Retirar
de las instalaciones de la empresa o del cliente, equipos, herramientas u objetos, utensilios de trabajo, materia prima,
mercancia o articulos de pertenencia de la empresa o sus clientes, sin la autorizacion por escrito de la misma, LL.
Desarrollar actividades distintas a las encomendadas en horas de trabajo, o dentro de las instalaciones de la empresa y
las delcliente, M. Solicitar o recibir propinas, regalos u obsequios, dentro o fuera del ejercicio desus funciones y que se
relacionen al ejercicio de las mismas, N. Portar el uniforme de la empresa, fuera del sitio del trabajo sin autorizacion del
empleador, o portar el uniforme deforma inadecuada, N. Prestar indebidamente y sin autorizacion uniforme de la empresa,
0 cualquier otro documento que le dé la calidad de trabajador de la misma a un tercero, O. Quedarse dormido en el
desempefio de sus funciones, asi sea por primera vez, P. recibir visitas en el horario de trabajo o en el desarrollo de sus
funciones, que afecten el buen desempefio de sus funciones, Q. No acatar normas y procedimientos recomendados por
Administradora de Riesgos Laborales, o politicas de HSEQ de la empresa, poniendo en peligro su vida o integridad
personal, R. De acuerdo a la modalidad de contrato se entiende que, en caso de culminar los servicios, en el puesto para
el cual fue contratado, se puede terminar o suspender temporalmente el contrato de trabajo en forma unilateral, sin derecho
aindemnizacion, tal como lo establece la clausula primera y sus paragrafos. S. En caso de licencias o reubicaciones
laborales tendran que ejecutarse en la oficina principal del talento humano de la empresa. De igual manera, de acuerdo
al objeto del contrato entre la Union Temporal Transporte Escolar Meta 2025 -B2 y la Gobernacion del Meta (Secretaria
de Educacion), en los periodos de vacaciones, recesos escolares y las demas contempladas en la clausula QUINTA -
PARAGRAFOQ SEGUNDO del presente contrato, se realizara suspension de contrato y solamente se pagara la seguridad
social correspondiente al empleador. PARAGRAFO SEGUNDO: Por tratarse de servicio de transporte publico especial
en la modalidad de transporte escolar; la empresa notifica también como causa justa para dar por terminado
unilateralmente el contrato y la monitora acepta a la firma de este, cuando se solicite el cambio de monitora por parte de
la entidad contratante.

NOVENA - VACACIONES: El trabajador tendra derecho al pago de vacaciones y primas de servicio, de acuerdo a lo
establecido en la normatividad vigente y de manera proporcional al tiempo laborado con observancia de lo descrito en el
articulo187 de la ley 50 de 1890.

DECIMA - DIRECCION DEL TRABAJADOR: EL TRABAJADOR para todos los efectos legales o por cualquier concepto
laboral, administrativo o judicial y en especial para la aplicacion del paragrafo 1 del articulo 29 de la Ley 789/02, norma
que modifico el 65 del C.S.T., AUTORIZA le sea notificado en la direccion de residencia, correo electronico y numero de
contacto aportados en su hoja de vida y/o en los datos que se encuentran sefialados en el encabezado de este contrato
y los plasmados en la parte inferior del mismo al pie de su firma. Asi mismo, manifiesta que se compromete a informar por
escrito y de manera inmediata a EL EMPLEADOR cualquier cambio en cuanto a la direccioén de su residencia, correo
electrénico, numero de contacto u otra forma de notificacion.

DECIMA PRIMERA - OBLIGACIONES DEL EMPLEADOR: El empleador se obligara a cumplir a cabalidad con el
clausulado del presente contrato, a pagar el salario convenido,junto con sus prestaciones sociales, a otorgar al trabajador
el material necesario para que el empleado pueda cumplir con el objeto de su trabajo.

DECIMA SEGUNDA - NORMATIVIDAD: El presente contrato ha sido redactado estrictamente, de acuerdo a la ley y
jurisprudencia en materia laboral en Colombia, y sera interpretado de buena fe en las relaciones entre trabajador y
empleador dentro de un espiritu de coordinacién econdmica y compromiso social.

DECIMA TERCERA: De acuerdo a los resultados de Examenes de Ingreso CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL, el
concepto final de aptitud ocupacional para sucargo fue: APTO, Sin embargo, se hacen las siguientes Recomendaciones:
1.Ejercicio regular

2.Control periddico ocupacional. Debera cumplir con todas las recomendaciones y solicitudes que le Asigne el area de
HSEQ y Salud Ocupacional de la empresa.

3. Utilizacién de EPP.

4. Utilizacién de ayudas ergonomicas.

Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 — oficina 642
3209093914 - 3143638869 escolartrans2@gmail.com
Villavicencio - Meta
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DECIMA CUARTA - EFECTOS: Las partes acuerdan que el presente contrato reemplaza en su integridad y deja
totalmente sin efecto alguno cualquier otro contrato verbal o escrito,sea civil, laboral o comercial o cualquier otro pactado
celebrado entre las partes con anterioridad. Por lo tanto, las modificaciones que se acuerden o se pacten en el futuro seran
anexadas al presente instrumento la cual hara parte integral del mismo, el cual tendra mismo contexto y valor ante la
ley.

DECIMA QUINTA: El Empleado, por medio de la firma del presente contrato, autoriza expresamente ala empresa Union
Temporal Transporte Escolar Meta 2025 B2, a incluir sus datos personales en una base de datos, de acuerdo con lo
establecido en la ley 1581 de 2012 con el fin propio de la relacion laboral objeto del presente contrato. Asi mismo,acepta y
autoriza que estos sean objeto de tratamiento con fines comerciales, fines licitatorios y fines de mercadeo, aceptando,
asi, €l envio y tratamiento de informacion exclusivamente para este fin o para fines contractuales. La empresa Union
Temporal Transporte Escolar Meta 2025 -B2, dara al empleado los derechos de acceso del presente contrato, rectificacion
cancelacion u oposicion frente a sus datos personales, los cuales podran ser ejercidos en la direccion de la notificacion
sefialada en el encabezado del presente contrato. EI TRABAJADOR declara que asume por su cuenta, costo y de manera
legal ante las autoridades, cualquier responsabilidad civil que sea imputada por el desarrollo de la labor contratada, que
efectue a bienes de terceros o que efectie a cualquier particular en su integridad, bien sea por accion directa o indirecta.
DECIMA  SEXTA: EI TRABAJADOR sera responsable de minimizar al maximo las
oportunidades de transmision de enfermedades mediante la detallada limpieza, desinfeccion e higiene y control en el
vehiculo.

DECIMA SEPTIMA: DECLARACIONES FINALES: Las partes aprueban las siguientes declaraciones: (a) EL
TRABAJADOR declara ser legalmente capaz para contratar; haber leido y entendido todas y cada una de las clausulas
del presente contrato, las cuales se encuentran ajustadas a la ley, favorables y compatibles con sus derechos
fundamentales; (b) este contrato reemplaza en su integridad y deja sin efectos cualquier otro contrato de trabajo verbal o
escrito que haya podido existir entre las partes con anterioridad; (¢) EL TRABAJADOR se compromete a informar por
escrito a EL EMPLEADOR cualquier cambio de direccion, teniéndose como suya la Ultima direccion registrada en EL
EMPLEADOR, para todos los efectos legales.

Para constancia se firma en dos ejemplares del mismo tenor y valor, en la ciudad en Villavicencio, el dia 03 de mayo de
2025.

//:rac/u D/;/onfp'o f '

EVER OSWALDO VELA ORJUELA Nombre: CLAUDIA PATRICIA ALONSO FORERO
R/L UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR Direcciéon: VEREDA MIRAVALLES
META 2025-B2 E-mail: ALONSOCLAUDIA113@GMAIL.COM

NIT. 901.942.213-2

Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 — oficina 642
3209093914 - 3143638869 escolartrans2@gmail.com
Villavicencio - Meta
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NIT: 901.942.213-2

FORMATO ENTREGA DE DOTACION

NOMBRE: CLAUDIA PATRICIA ALONSO FORERO FECHA ENTREGA DOTACION: (0> rOS(QOQS

CEDULA:_40356927 CONTRATO ESCOLAR: 1098 DE 2025

ENTREGA: INICIAL E§ SEGUNDA ENTREGA TERCERA ENTREGA

ELEMENTOS ENTREGADOS

CAMISA: S PANTALON: M CARNET: 4 ZAPATOS: [

X Ir( / 1h \ 7
FIRMA QUIEN RECIBE: £/ AU< 0 PAlopSpl quiEN ENTREGA: \UEENW {

Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 - oficina 642
3209093914 - 3143638869 cscolartrans2idemail.com
Villavicencio - Meta
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LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
DE LA COMPANIA DE SEGUROS BOLIVAR S.A.

CERTIFICA QUE:

La empresa
UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025 B2
Identificada con NT No. 901942213

Se encuentra amparada en caso de accidente de trabajo y enfermedad laboral segun lo dispuesto en la Ley
100 de 1993 y sus normas reglamentarias, a través del contrato de Riesgos Laborales nimero 2070783132201, a

partir del 05 de Mayo del afio 2025.

La(s) personals) que se relaciona(n) a continuacion se encuentran en nuestra base de datos de la siguiente
manera:

CENYRO DE CLASE TASA FECHAINICIO  FECHA DE TIPO ESTADO"

16N, B et L i S TRABAI0 COBERTURA - BETIRO.  COTIZANTE

“CLAUDIA PATRICIA
ce 40637 ;NS0 FORERD PRINCIPAL 4 435% 06052025 DEPENDIENTE

ACTIVO

Se expide a solicitud del interesado el 06 de 05 del ano 2025.

Firma Representante Legal

Compaiia de Seguros Bolivar S.A. NIT, 860.002.503-2
Avenida El Dorado N° 68 B — 31, piso 10 Conmutador 3410077

Bogota D.C., Colombia
www.segurosbolivar.com

Pagina 1de 1

Compaiiia de Segures Bolivar S.A.
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FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS

(/7 \\CAPITAL SALUD EPS-S S.A.)
COplTOISQIUd © NIT. 900.298.372-9
eps-5 Cﬁ) {OS rQO}‘S [ = Nimero de Radicacién J . T Tcha de R;.:dlc:ck‘&r.-n

(Lea las Instrucclones que se encuentran dnexas al formularlo antes de diigenciarfc).

ie3

I. DATOS DEL TRAMITE

Phginalde?

Z de Alliacion A, Indidual: - | 9 .
I Tipﬁ gﬂ"‘rr%mi ‘ L HEER b i | ) *| 8. Régimen A, Contributlvo [X] 4, Contribucién solidaria
acion / .
B. Reporte do Neovedad m : B. Colectiva e ei gy B. Subsidiada I:I si D No D
1. Tipo de afiliado 6. Tipo de cotizante 7. Cédigo
A. Cotizante [X] - Cabeza do Famila[ | €. Beneficlario[ | D. Afillade admmnﬂ | \ A. Dependiente [¥] . B. Independlenta- [ ] Pensionado [_]  (a reglstrar por la EPS) ]
A. AFILIACION
|. DATOS BASICOS DE !DENTIFICACION (del cotizante o cabeza de familia)
8. Apellidos y nombrés completos : :
ALONSOQ s | EQRERQu: CLA D]A | PATRICIA,
9. Tipo documento de identidad . 10. Ndmero de documento de identidad 11. Sexo bic[i%i:c 0 du[lirjntlf ﬁ
oo 40356027 Famanino Maseuline ] - ME [ ] OTRO I—‘I Cudl?
12. Nacionalidad i 14, Lugarde nacimiento '!Ia‘Fqcha I
LM BLARNA Toin SOl OLARLAS, l iy META I tAunIoipio EL CASTILLD 2 1& Sk, 579

|. DATOS COMPLEMENTARIOS
Datos parsonales

No

19, Tiene encuesta SISBEN 20. Clasificacién SISBEN 21, Grupo de pablacién especial @
Si[] Ne[] ; Nivel Grupo
dministradora de Riesgos Laborales - ARL | 23. Administradora de Penslones 24. Ingresos base de colizacitn - IBC .| 25.Tarifa Contribucién Solidaria

SEGUROS BOLIVAR COLPENSIONES $ 1.423.500

26. Resldencla yERepA MIRAVALLES 3124032981 ALONSOCLAUDIA113@GMAIL.COM

Dirmgcidn l Taltfooo fio | Telélong calular [ ; Corran p%mh;p
META EL CASTILLO Cabecera Municipal [__] Centro Poblado Rural Disperso [__] Resto Rural [

[lalls] i Municlpio/Disirito i | ocalidad!Camuna | Zona

. DATOS DE IDENTIFICACION DE LOS MIEMBROS DEL NUCLEO FAMILIAR
Dalos bésicos de identificacidn del cényuge o compaiiero(a) permanente del colizante
26. Apellidos y nombres complelos

Primer apellido i Segundo apelido E

Sequndonombre |
26. Tipo documento de Identidad 27. Numero de documento de |dentidad 30. Sexo blo] 0 31 (e] d tH’
2Femenl M [ NB m otro [ ] cud?
32, Naclonalidad 33. Lugar de nacimiento
Pals E Deparlamento l Municlplo

Datos biislcos de Identificacién de los beneficlarlos y de los afillados adicionales
35, Apellidos y nombres completos

alud

VIGRADD Sunsr

Primer apellido Segundo apallido Primer nombre Sequndo nombre

B1

B2

83 ;
36. Tipo de doc.[37. Numero de doc. - | 38. Nacionalldad 39, Sexo bicldgico | 40, Sexo identificacion 41, Lugar de nacimiento 42. Fecha de nacimienlo

de identidad de Identidad Famenino | Masoullvo | F | M | T |NB |OTRO| Cul? Pals Departamsnto Munlelplo

81 ;

B2

B

»s complementarios del beneflciario
1. Parentesco 42. Etnia 43. Comunidad. | 44. Grupo de 45, Tiene encuesta SISBEN |48, Clasificacién SISBEN. | 49, Discapacidad 50, Incapacidad permanente
poblacién especial E] NO Nivel Grupo Sl | MO | Calegorla de discapacidad 8l NO

B1 .
B2
w3

49, Datos de residencla : Zona + ¥ : ; B0. Valor de la UPC del aflliado adiclonal

Departamento Municipio/Distrilo Cabecera Municipal | Centro Poblado | Rural Disperso_| Resto Rural. | Teléfona fijo yio celular {a registrar por la EPS)
B1 .
L
B3
Direccion ' ‘Localidad/Comuna Correc electiinico

B1
B2
B3
Sel i6n de la IPS p ri 54. Codigo de la IPS
53. Nombre de la Inslitucion Prestadora de Sarvlc]os de Salud - IPS (a reglstrar por la EPS)

c
B
B
B
‘I. DATOS DE IDENTIFICACION DEL APORTANTE, DE LAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACION COLECTIVA O RESPONSABLES DEL PAGO
55. Nombre o razén social 56. Tipo de documento : UrMero del gocumenta de igentmcacion GH. TIpo de aporanie o pagagdor A pensiones

1 de identificacién * " (a registrar por la EPS)
UT TRANS. ESCOLAR META 2025-B2 |s7. - [Tl .901.942.213-2
59. Ubicacion - . : -
1 ; : META VILLAVICENCIO
CC PRIMAYERA URBANA OF 642 320,909,3914 | Escolartransz@gmail.com Deparamento MunloplorDistio




capitalsalud i

eps-5
B. REPORTE DE NOVEDADES
59. Tipo de Novedad
[ 1. Modificacién datos basicos de identificacidn. [ 11. Inscripcidn EPS retorno al pals.
[] 2. Correccién de los datos basicos de Identificacion. [ 12 Vinculacién a una entidad autorizada para realizar afiliaciones coleclivas.
[ 3. Aclualizacién del documento de identidad. [J 13. Desvinculacién de una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.
[ 4. Actualizacién y comrecclon datos complementarios. [ 14. Movilidad  [X) A. Régimen Contributivo [Cle. Régimen Subsidiado
[ 5. Terminacién de la inscripcién en la EPS. [ 15. Traslado ] A. Mismo Régimen [] B. Diferenle Régimen
cadigo ] [ 16. Reporte de fallecimiento del Cotizante o Cabeza de familia.
[ 6. Reporte de pago a través de un lercero.  Cédigo [ | ] 17. Reporte del tramite de proteccion al cesante.
[ 7. Inclusidn de beneficiarios o de afiliados adicionales. [ 1&. Reporte do la calidad de Pra-pensionado,
[ 8. Exclusitn do beneficiarios o de afiliados adicionales. [ 19. Reporte de la calidad de pensionado.
m 9. Iniclo de relacion laboral o adquisicién de condiciones para cotizar. [ 20. Ingrese a Contribucién Solidaria.
[ 10. Tormi in do la relacid k | o pérdida do condiciones para seguir cotizando, [ 21. Rotira do Contribucian Solidaria.

|. DATOS ACTUALIZADOS SEGUN REPORTE DE LA NOVEDAD
60. Datos basicos de identificacion

Primer apesilldo Bagundo apolido 1 Primor nombro l Sagundo nombmo
Tipo de ducumento NUmero de documento ge [entida . Sexn Diologica T3, Sexo [dentficacion F " D T4, Focha 3__9 nacimiel EG_ )
de identidad 40356927 Femenino [X(] Mascuino []| T[] we[] ome [] oww o < B ety (8 W97
S anterior 65, Fecha de novedad | 66. Motivo de traslado %8, Caja de Compensacion Familiar o Pagador de Pensiones

05 “op2sli

Cédigo | i

|. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES

] 69. Declaracién de dependencia econdmica de los beneficiarios y afillados adicionales.

[ 70. Declaracién de la no obligacion de afiliarse al régimen contributivo, especial o de excepcién.

[ 71. Declaracién de existencia de razones de fuerza mayor o caso forluito que impiden la entrega de los documentos que acreditan la condicién de beneficiarios.

[ 72. Declaracién de no internacién del colizante, cabeza de familia, beneficiarios o afiliados adicionales en una Institucién Prestadora de Servicios de Salud.

(] 73. Autorizacién para gue la EPS salicite y obtenga dalos y copia de la historia clinica del colizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliades adicionales.

[] 74. Autorizacién para que la EPS reporte la Informacitn que se genere de la afiliacién o del reporte de novedades a la base de datos de afiliados vigente y a las entidades
publicas que por sus funciones la requieran.

[ 75.Autorizacién para que la EPS maneje los dalos personales del colizante o cabeza de famlliay de sus beneficiarios o afiliados adicionales de acuerdo con lo previsto
an la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1377 de 2013.

[ 76. Autorizacién para que la EPS envie informacién al correo electrénico o el celular como mensajes de texto.

[ 77. Aceptacién de las condiciones para vincularse a la Contribucién Solidaria y de realizar los pagos correspondientes.

] 78. Aceptacién de la actualizacién del grupo famillar y las tarifas en Contribucién Solidaria, segun la encuesta del Sisbén vigente.

. CONTRIBUCION SOLIDARIA
79. En caso de ausencia o fallecimiento del cabeza de familia reporte la persona de su grupo farnlliar que se hara cargo del pagoe de la Contribucién Solidaria

Apellidos y nombres
Primer apeilida | Sequndo apallda Prlmerm I| Segundo nembo

Tipo de documento de identidad :] 1 Numero de documento de identidad C \
N N AA

. FIRMAS .~ / u{'{ = I
g 7 e - s £ A ‘ L
L J w T
80. El colizante, cabeza de famiijéo beneficiariccuando aplique o afiliado adicional 81. Aportante o efitidad respohss A
I ANEXOS /

‘nexo copia del documento de identidad
_antidad de documentos de identidad anexos: D |:] [:l D D D D

82, Copia del dictamen de incapacidad permanente emitido por la autoridad competente.

83. Copia del registro civil de matrimonio, o de la escrilura piblica, acta de conciliacién o sentencla judicial que declare la unién marital.

84. Copia de la escritura piblica o sentencia judicial que declare al divarcio, sentencia judicial que declare la separacién de cuerpos y escritura piiblica, acta de conciliacién o
sentoncia judicial que declare la terminacién de la unién marital.

85. Copia del certificado de adopcién o acla de entrega del menor.

86. Copia de la orden judicial o del acto administrativo de custodia.

88 Documento en que consto la pérdida do la patria potestad, o el certificado de defuncién de los padres o la declaracion suscrita por el colizanle sobre la ausencia
de los dos padres.

89. Copla de la autorizacién de traslado por parte de la Superintendencia Macional de Salud.

90. Gerlificacién de vinculacién a una entidad autorizada para realizar afiliaciones coleclivas.

91. Copia del aclo administralivo o providencia de las auloridades competentes en la que conste la calidad de beneficiario o se ordene la afiliacton de oficio.

I. DATOS DE LA ENTIDAD TERRITORIAL Y/O INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
89. Identificacién de la Entidad Territorial  cadigo del Municlplo l:l Cédigo del Departamento :I 90. Nombra de la Institucion

I. DATOS DEL FUNCIONARIO DE LA ENTIDAD TERRITORIAL O DE LA INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
89, Apellidos y nombres

Primer apelido ] Sequndo apelido I Primar nombre Segundo nombre

Tipo documento de identidad Numero del documento de identidad 95. Firma del funcionario

96. fecha de radicacién 97. Fecha de validacién

#)

.

vicLapo Surenatud

Observaciones:

Recuerde que con la firma del formulario, el afiliado manifiesta la veracidad de la informacién registrada y de las declaraciones contenidas en el capitulo VII del formulario.
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LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a CLAUDIA PATRICIA ALONSO FORERO identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadanfa nimero 40356927, se encuentra afiliado/a desde 01/04/2024 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 06 de mayo de 2025.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccidn de Afiliaciones

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

Pigina |
Colpensiones
Direccitn: Carrera 10 No, 72 — 33 Torre B Piso 11, Bogotd D.C., Colombin Conmutador: (157} 601 489 0909 Linca Gratwita: ©1 BODO 410907  www.colpensiances. qov.co
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CONTRATO DE TRABAJO POR OBRA O LABOR COL-19-2025
NOMBRE DEL EMPLEADOR: SERVICIOS H&G S.A.S.
NIT: 900.625.540 -3
DIRECCION EMPLEADOR: CARRERA 33 NO. 6C -03 BARRIO ROSA BLANCA
NOMBRE DEL TRABAJADOR: JOSE SANTOS SIERRA CASTRO
CEDULA DE CIUDADANIA: 13959017
DIRECCION TRABAJADOR: VEREDA PUERTO ESPERANZA
CORREO ELECTRONICO: JOSESIERRACASTROMET@GMAIL.COM
TELEFONO: 3138690358
SALARIO: $1.423.500 + $200.000 (AUX TRANSPORTE)
CARGO: CONDUCTOR
FECHA DE INICIO DE LABORES: 06 de mayo de 2025
FECHA DE FINALIZACION DE LABORES:Obra o labor segtin contrato No. 1098/2025 secretaria de Educacion
— Departamento del Meta.
LUGAR DONDE FIRMA CONTRATO: VILLAVICENCIO
CIUDAD DONDE DESEMPENARAVILLAVICENCIO - SAN JUAN DE ARAMA - EL CASTILLO -
LABORES EL TRABAJADOR: CUBARRAL - EL DORADO - SAN MARTIN.

Los suscritos anteriormente descritos, han decidido celebrar el presente contrato individual de trabajo por duracion de
la obra o labor determinada, regido por la norma contenida en el codigo sustantivo del trabajo, ley 50 de 1990, y en
especial por las siguientes clausulas:

PRIMERA: OBJETO DEL CONTRATO: El Empleador contrata los servicios personales del Trabajador para
desempenarse como CONDUCTOR DE VEHICULO y/o APOYO AL AREA ADMINISTRATIVA, en los diferentes
recorridos contemplados en las rutas de Transporte Escolar terrestre o fluvial, para suplir las necesidades de la
prestacion del servicio, donde desempefiara sus labores de acuerdo con las necesidades de la Empresa contratante.

PARAGRAFO PRIMERO: EL TRABAJADOR certifica que se encuentra apto para la ejecucion idonea y eficaz del
objeto del contrato, de manera que garantiza que tiene la licencia de conduccion vigente y apta para manejar los
vehiculos.

PARAGRAFO SEGUNDO: EL objeto del contrato va atado al contrato de licitacion piblica numero 1098 mediante el
cual, si este se suspende o termina, la misma suerte tiene este contrato.

PARAGRAFO TERCERO: Dado el cargo y las funciones asignadas a EL TRABAJADOR, éste se considera de
direccion, confianza y/o manejo, razon por la cual no esta sometido a la jornada maxima legal.

SEGUNDA: DURACION: El plazo de duracién del presente contrato por obra o labor teniendo como fecha de inicio
|a fijada en el encabezado del presente escrito y la terminacion segln termino de finalizacion pactado en la prorroga
y adicion del contrato (No. 1098 de 2025), se podré terminar en cualquier momento si se suspende o si se termina €l
contrato principal entre la UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025-B2, cuyo objeto es: SERVICIO
DE TRANSPORTE ESCOLAR PARA ESTUDIANTES MATRICULADOS EN ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS
OFICIALES DE 27 MUNICIPIOS NO CERTIFICADOS COMO ESTRATEGIA PARA INCREMENTAR LOS NIVELES
DE PERMANENCIA ESCOLAR EN EL DEPARTAMENTO DEL META.



SERVIGIOS

CONTRATO DE TRABAJO POR OBRA O LABOR COL-19-2025

TERCERA: LUGAR DE TRABAJO: Las partes conviene que el(os) lugar(es) asignado(s) inicialmente para el
desarrollo de la labor es el indicado en el recuadro superior. No obstante se hace expresa que; a) el cargo requiere
de la posibilidad de asignar el TRABAJADOCR a diferentes zonas donde su labor sea necesaria en consideracion a
la naturaleza del servicio contratado y las aptitudes de EL TRABAJADOR,; y en que la operacion del EMPLEADOR
esta dispersa en varias zonas del territorio nacional, por ende, requiere de una asignacion flexible y eficiente de
desarrollo de la labor contratada, en consecuencia, EL TRABAJADOR podra ser asignado a prestar servicios en
cualquier lugar del territorio nacional. EL TRABAJADOR con la firma del presente documento acepta las asignaciones
so pena de incurrir en incumplimiento grave del presente contrato de trabajo, siempre que tales modificaciones no
afecten su honor dignidad o sus derechos minimos, ni impliquen desmejorar sustanciales o graves perjuicios para él,
de conformidad con lo indicado por el Art. 23 Cédigo Sustantivo de Trabajo, modificado por el Art. 1 de la ley 50 de
1990 y demas normas concordantes.

PARAGRAFO: Esta es una caracteristica que las partes hacen explicitas como un supuesto para el logro de los
objetivos empresariales y como tal EL TRABAJADOR declara conocerla suficientemente y estar en disposicion de
adaptarse personal y familiarmente a la misma, pues dicha flexibilidad es una condicion esencial para la celebracion
de este contrato y/o la asignacion del cargo que se le confia.

CUARTA: OBLIGACIONES DEL TRABAJADOR: El empleador contrata los servicios personales del trabajador y
este se obliga a:

1. Verificar el alistamiento de Vehiculo teniendo en cuenta los siguientes parametros (Documentos vigentes del
vehiculo, aseo general, mantenimiento preventivo, estado de los equipos de emergencia).

2. Uso de buen vocabulario y respeto hacia el cliente.

3. Liderar un ambiente de cordialidad y servicio entre el cliente interno y externo.

4. Cumplir con los horarios establecidos dentro de cada una de las rutas asignadas por la empresa.

5. Manejar el protocolo de comunicaciones de SERVICIOS HYG SAS.

6.  Realizar diariamente verificacion de vigencia de los documentos del vehiculo (Extracto de Contrato o FUEC,
Tarjeta de propiedad, tarjeta de operacion, polizas de responsabilidad civil contractual y extracontractual, SOAT,
revision tecno mecéanica, revision preventiva bimensual) y documentos del conductor (adicional que se encuentren
diligenciando de manera diaria los preoperacionales).

7. Velar por el correcto funcionamiento de los vehiculos en la prestacion del servicio.

8. Informar inmediatamente al area de Mantenimiento las fallas que presente el vehiculo antes, durante ylo
después del servicio.

9.  Ante cualquier situacion se debe mantener una actitud amable y conciliadora de acuerdo con el protocolo de
comunicaciones de la empresa.

10. Mantener en orden y aseo su lugar de trabajo.

11.  No permitir el acceso al vehiculo de personal no autorizado.

12.  Solicitar cuando se requiera los elementos de aseo para el vehiculo al area operativa.

13.  No fumar, no ingerir bebidas alcoholicas ni sustancias psicoactivas antes, durante y/o después del servicio.
14.  Cumplir con el Reglamento Interno de Trabajo, reglamento de Higiene y Seguridad Industrial y las politicas del
Sistema de Gestion Integral de la empresa.

15.  Conocimiento de las normas del Codigo Nacional de Transito.

16.  No tener demostraciones afectivas a sus comparieros de trabajo (Noviazgos).

17.  No utilizar elementos como armas de fuego, elementos cortopunzantes durante la prestacion del servicio.

18. Al finalizar la jormada laboral comunicarse con el area operativa reportando el termino a satisfaccion de la
jornada laboral.

19.  No tener reportes de infracciones en el SIMIT.

20.  Cumplir con las normas y estandares implementadas en el PESV.

21.  Portar el uniforme de la empresa en perfecto estado y presentacion.

22.  Conocer las politicas de seguridad vial y regulacion de la empresa.

23.  Participar en el reporte de los accidentes de transito, actos y condiciones inseguras en la via

24, Ser participe del programa de formacion y campaiias de seguridad vial que organice la empresa.
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25.  Dar cuenta inmediata a los representantes de la empresa de las fallas de funcionamiento que observen en los
vehiculos a su cargo a fin de que ellas puedan ser subsanadas oportunamente.

26. Tener cuidado en el manejo del vehiculo que se le encomiende tratandolo con suavidad en forma técnica,
evitando siempre las velocidades excesivas.

27.  El conductor no debe utilizar el vehiculo para fines diferentes de los cuales se establece en el plan de
rodamiento.

28.  No incurrir en falsedad al reportar informacién que no corresponda con la realidad en el caso de reporte de
preoperacionales.

29.  El conductor debera revisar diariamente las condiciones el kilometraje del vehiculo para hacer los distintos
requerimientos de mantenimiento preventivo (cambio aceite) etc.

30. Las demas que se le sean asignadas por su jefe inmediato que guarden relacion con su cargo.

PARAGRAFO PRIMERO: El empleador bajo su autonomia patronal, podra determinar en qué momento durante la
ejecucion del contrato, asignar las funciones tanto operativas como administrativas en el Municipio que se requiera,
las cuales se haran por medio de oficio y/o memorando de comunicacion, de igual forma, el trabajador se
compromete a llevar a cabo las funciones tanto operativas como administrativas en debida forma y asumira el rol
segln sean asignadas las funciones por el superior inmediato.

QUINTA: CLAUSULA PENAL PECUNIARIA: EL TRABAJADOR una vez recibido el vehiculo a cargo en las
condiciones optimas que se encuentre, debera garantizar el buen uso y cuidado material del mismo, en caso de
darios fisicos, accidentes que conlleven a pérdida econémica, destruccion, alteracion de su equipamiento u otro que
afecte el buen funcionamiento y optimas condiciones del vehiculo automotor, respondera por las reparaciones y
reposiciones a las que haya lugar.

SEXTA: REMUNERACION Y FORMA DE PAGO: El empleador pagaré al trabajador por la prestacion de sus
servicios, el salario indicado, el cual corresponde a un (1) SMMLYV, lo anterior con apego a lo establecido en la ley 50
de 1990, que a la postre sera pagadero dentro de los primeros 5 dias habiles de cada mes, entendiéndose siguientes
al mes vencido o laborado. Es necesario aclarar que las bonificaciones, primas extralegales, alojamiento, auxilios,
alimentacion, o cualquierotro emolumento, que, en forma permanente u ocasional, reciba el trabajador por parte del
empleador, no constituye salarid, ni se computara como tal para la liquidacion de prestaciones sociales e
indemnizaciones.

PARAGRAFO: Las partes acuerdan y asi lo dejan claramente establecido que se remunera el tiempo y los dias
efectivos laborados y no habré derecho a remuneracion alguna en el evento en que no se realice actividad laboral,
tampoco habra remuneracion los dias en que se presenten ceses de actividades como: semana santa, paros, huelgas,
alteracion del orden piblico, suspension de clases por pandemia, por incapacidad del docente, por caso fortuito o
fuerza mayor (eventualidades del medio ambiente y de la naturaleza) entre otros, o cualquier otra situacion en que se
impida o se obstaculice el desarrolio del objeto principal del presente Contrato.

SEPTIMA: HORARIO DE TRABAJO: El trabajador se obliga a laborar el iempo en la jornada laboral establecida
normativamente y de acuerdo con los horarios del calendario escolar de la ruta asignada, de tal manera que cumpla
con los recorridos en la respectiva ruta, conforme a lo previsto en el codigo sustantivo del trabajo y deméas normas
concordantes. Asi mismo EL EMPLEADOR Y EL TRABAJADOR desde la firma de este contrato acuerdan, la jornada
semanal de conformidad con la ley 2101 del 2021, distribuidas en maximo seis dias a la semana con un dia de
descanso obligatorio, que podra coincidir con el domingo. En este el nimero de horas de trabajo diario podréa repartirse
de manera variable durante la respectiva semana y puede ser de minimo ocho (8) horas continuas y hasta diez (10)
horas diarias sin lugar a ningun recargo por trabajo suplementario, cuando el numero de horas de trabajo no exceda
el promedio de lo establecido por la ley 2101 del 2021.

PARAGRAFO PRIMERO: Desde ya las partes acuerdan que podran repartirse las horas de la jornada ordinaria en la
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forma prevista en el articulo 164 del Cédigo Sustantivo del Trabajo, modificado por el articulo 23 de la ley 50 de 1990,
teniendo en cuenta que los tiempos de descanso entre las secciones de la jornada no se computan dentro de la
misma, segun el articulo 167 ibidem.

OCTAVA: PERIODO DE PRUEBA: El periodo de prueba sera QUINCE dias (15), contados a partir del momento de
inicio del contrato tal como lo sefiala el Art. 76 del Cadigo Sustantivo del Trabajo., durante este periodo, tanto EL
EMPLEADOR como EL TRABAJADOR podran de manera unilateral terminar el contrato en cualquier tiempo, sin que
se cause indemnizacion alguna, de conformidad con el Art. 80 del Codigo Sustantivo del Trabajo., modificado por el
Art. 3° del decreto 617/54.

NOVENA: TERMINACION DEL CONTRATO: El presente contrato se dara por terminado de forma unilateral por
cualquiera de las partes por justa casusa, descritas en los Art.58 y siguientes del Codigo Sustantivo de Trabajo,
modificados por el Art. 7 del Decreto 2351 de 1965 y articulo 5 de la Ley 50 de 199, que califican en este acto como
faltas graves la violacion a las obligaciones y prohibiciones contenidas en la Clausula CUARTA del presente contrato
y demas, por parte del EMPLEADOR, las faltas que para el efecto se califiquen como graves en el reglamento interno
de trabajo, los manuales, instructivos la guia para la prestacion del servicio publico escolar, y demas documentos que
contengan reglamentaciones, ordenes, instrucciones o prohibiciones de caracter general o particular, pactos,
convenciones colectivas, laudos arbitrales y las que expresamente convengan calificar asi en escritos que forman
parte integral del presente contrato.

PARAGRAFO PRIMERA: FORMAS DE TERMINACION DEL CONTRATO: Las formas de terminacion del
presente contrato seran las establecidas en el articulo 5 de la ley 50 de 1990 y las siguientes causas que para el
efecto se califican como graves:

A. El incumplimiento por parte del trabajador de cualquiera de sus obligaciones legales, contractuales o
reglamentarias, B. La no asistencia puntual del trabajo sin excusa suficiente, a juicio del empleador, por dos veces
dentro del mismo calendario, C. El hecho de no avisar oportunamente al superior inmediato, o al director de
operaciones, que no va asistir a laborar al otro dia, asi sea por unas horas, perjudicando de esta manera el
servicio de transporte que se presta a la empresa debido a que no se puede sustituir, o reemplazar debidamente, de
tal manera que la empresa no incumpla con sus clientes, D. La ejecucion del trabajador de labores encomendadas
por terceros, E. La revelacion de datos y secretos reservados de la empresa o sus clientes, F. Las desavenencias
frecuentes con comparieros de trabajo, o superiores jerarquicos, G. El hecho que el trabajador llegue embriagado al
trabajo, ingiera bebidas embriagantes en el sitio de trabajo o llegue a laborar trasnochado o con indicios de haber
ingerido alcohol aun por primera vez, H. El hecho de que el trabajador abandone sus sitios de trabajo sin permiso de
sus superiores, o se refire del sitio asignado por la empresa sin haber sido relevado, asi sea que haya terminado la
jornada de trabajo, I. La no asistencia a una sesion de jomnada completa de trabajo, 0 mas sin excusa suficiente a
juicio del empleador, J. Enmendar, borrar o alterar alglin dato de la planilla de control de horarios, K. No cumplir a
cabalidad con sus funciones, a tal punto que no permita desarrollar efectivamente las labores de la empresa por su
deficiencia, produciendo de esta manera perdidas a la empresa, L. Retirar de las instalaciones de la empresa o del
cliente, equipos, herramientas u objetos, utensilios de trabajo, materia prima, mercancia o articulos de pertenencia de
la empresa o sus clientes, sin la autorizacion por escrito de la misma, M. Desarrollar actividades distintas a las
encomendadas en horas de trabajo, o dentro de las instalaciones de la empresa y las del cliente, N. Solicitar o recibir
propinas, regalos u obsequios, dentro o fuera del ejercicio de sus funciones y que se relacionen al ejercicio de las
mismas, O. Portar el uniforme de la empresa, fuera del sitio del trabajo sin autorizacion del empleador, o portar el
uniforme de forma inadecuada. Q. No prestar el servicio adecuado a los clientes de laempresa, ocasionando con este
que el cliente solicite su retiro de las instalaciones, donde se esta prestando el servicio, R. Prestar indebidamente y
sin autorizacién uniforme de la empresa, o cualquier otro documento que le dé la calidad de trabajador de la misma a
un tercero, S. Quedarse dormido en el desempefio de sus funciones, asi sea por primera vez, T. Recibir visitas en el
horario de trabajo o en el desarrollo de sus funciones, que afecten el buen desempefio de sus funciones, U. No acatar
normas y procedimientos recomendados por la Administradora de Riesgos Laborales, o politicas de HSEQ de la
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empresa, poniendo en peligro su vida o integridad personal. V. De igual manera, de acuerdo con el objeto del contrato
principal, en los periodos de vacaciones, recesos escolares y las demas, se realizara suspension de contrato y
solamente se pagara la seguridad social correspondiente al empleador.

DECIMA: VACACIONES: El trabajador tendra derecho al pago de vacaciones y primas de servicio, de acuerdo con
lo establecido en la normatividad vigente y de manera proporcional al tiempo laborado con observancia de lo descrito
en el numeral 3 del articulo 19 de la ley 50 de 1990.

DECIMA PRIMERA: EXCEPCION AL LUGAR DE TRABAJO: Las partes podran convenir que el trabajo se preste
en un lugar distinto del inicialmente contratado, siempre que dichos traslados no desmejoren sus condiciones
laborales, 0 de remuneracion o que impliquen perjuicios para el trabajador. El trabajador se obliga a aceptar los
cambios de oficio que decida el empleador dentro de su poder subordinante, siempre que se respeten las garantias
precedidas.

DECIMA SEGUNDA: OBLIGACIONES DEL EMPLEADOR: el empleador se obligara a cumplir a cabalidad con
el clausulado del presente contrato, a pagar el salario convenido, junto con sus prestaciones sociales, a otorgar al
trabajador dotacion y el material necesario para que pueda cumplir con el objeto de su trabajo.

DECIMA TERCERA: DIRECCION DEL TRABAJADOR: EL TRABAJADOR para todos los efectos legales o por
cualquier concepto laboral, administrativo o judicial u otro, AUTORIZA le sea notificado en la direccion de residencia,
correo electronico y numero de contacto aportados en su hoja de vida y/o en los datos que se encuentran sefialados
en el encabezado del presente. Asi mismo, manifiesta que se compromete a informar por escrito y de manera
inmediata a EL EMPLEADOR cualquier cambio en cuanto a la direccion de su residencia, correo electrénico, numero
de contacto u otra forma de notificacion.

DECIMA CUARTA: De acuerdo con los resultados de Examenes de Ingreso CERTIFICADO MEDICO
OCUPACIONAL, el concepto final de aptitud ocupacional para su cargo fue: APTO, Sin embargo, se hacen las
siguientes Recomendaciones: 1. Ejercicio regular 2. Control periédico ocupacional. Debera cumplir con todas las
recomendaciones Y solicitudes que le Asigne el area de HSEQ y Salud Ocupacional de la Empresa.3 Utilizacion de
EPP. 4. Utilizacion de ayudas ergonémicas.

DECIMA QUINTA: NORMATIVIDAD: El presente contrato ha sido redactado estrictamente, de acuerdo con la ley y
jurisprudencia en materia laboral en Colombia,y sera interpretado de buena fe en las relaciones entre trabajador y
empleador dentro de un espiritu de coordinacion econémica y compromiso social.

DECIMA SEXTA: El presente contrato reemplaza en su integridad y deja sin efecto alguno, cualquier otro contrato
verbal o escrito celebrado entre las partes con anterioridad. Las modificaciones que se acuerden

al presente contrato se anotaran a continuacion de su texto o se haran constar en documentos anexos

suscritos por las partes, los cuales haran parte integral de éste.

DECIMA SEPTIMA DEDUCCIONES Y COMPENSACIONES: En caso de que durante la vigencia de este contrato o
a su terminacion, EL TRABAJADOR tenga deudas pendientes de pago a favor de EL EMPLEADOR, EL
TRABAJADOR autoriza expresa e irrevocablemente a EL EMPLEADOR, para deducir, retener o compensar dichas
deudas, del valor de los salarios, prestaciones sociales e indemnizaciones laborales que EL EMPLEADOR le deba.
De la misma forma, EL TRABAJADOR autoriza a EL EMPLEADOR para deducir, retener o compensar los dafnos o
las pérdidas injustificadas de los elementos de trabajo, objetos, enseres y valores propiedad de EL EMPLEADOR que
hayan sido confiados al cuidado y responsabilidad de EL TRABAJADOR.

DECIMA OCTAVA CLAUSULA BUENA FE: Este contrato ha sido redactado estrictamente de acuerdo a la Ley.y la
Jurisprudencia, y sera interpretado de buena fe y en concordancia con el Cédigo Sustantivo del Trabajo, cuyo objeto,
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definido en su articulo 1°, es lograr justicia en las relaciones entre EMPLEADORES y trabajadores dentro de un espiritu
de coordinacion econoémica y equilibrio socia

DECIMA NOVENA- AUTORIZACION: EL TRABAJADOR autoriza AL EMPLEADOR, para que este tome la medida
necesaria de inspeccion y vigilancia en las herramientas de trabajo, como computadores, celulares o cualquier medio
electrénico.

Autoriza la revision por medio de herramientas o programas de control en estos medios electronicos.

VIGESIMA. - DESCUENTO SANCION: EL TRABAJADOR, con la firma de este contrato autoriza al EMPLEADOR, a
realizar descuentos en su salario o liquidacion, cuando realice actitudes que van en contra del reglamento interno de
la compafiia, cuando se ausente de sus labores sin justa causa, al tercer (3) llamado de atencion por memorando
entre otros. El descuento sera aplicable a la quincena posterior al incidente, el monto sera fijado por el jefe inmediato.

VIGESIMA PRIMERA. - CLAUSULA 1US VARIANDI: El trabajador acepta desde ahora los traslados de lugar de
trabajo y cambios de oficio que decida el EMPLEADOR, siempre y cuando tales traslados o cambios no desmejoren
sus condiciones laborales o de remuneracion o impliquen perjuicios para el trabajador.

VIGESIMA SEGUNDA - CONSENTIMIENTO INFORMADO SOBRE EL USO DE POLIGRAFO. - Desde ya el
trabajador manifiesta su expresa aceptacion del uso de poligrafo u otros medios similares de entrevista con el fin de
esclarecer hechos disciplinarios o de seguridad relevantes para la empresa, respetando en todo caso su dignidad y
honra, conforme los términos de la ley 1581 de 2012. EL EMPLEADO autoriza de manera previa, expresa € informada
al EMPLEADOR el tratamiento de sus datos de personales recolectados en la realizacion del uso del poligrafo u otros
medios similares. Sin perjuicio de lo anterior, cuando esta circunstancia involucre datos sensibles definidos en el
presente documento, el trabajador queda por notificado de que no esta obligado a su entrega.

VIGESIMA TERCERA- CONSENTIMIENTO INFORMADO SOBRE PRUEBAS DE ALCOHOL Y DROGAS. - EL
EMPLEADO deja expresa constancia sobre su acuerdo y aceptacion en la realizacion de pruebas de alcohol y drogas,
las cuales podran ser utilizadas por EL EMPLEADOR como material para procesos disciplinarios o de terminacion de
contrato con justa causa, asi como cualquier otro efecto legal que sea pertinente. EL EMPLEADO autoriza de manera
previa, expresa e informada al EMPLEADOR el tratamiento de sus datos de personales recolectados en la realizacion
de pruebas de alcohol y drogas. En caso de que estos examenes involucren datos sensibles, igualmente el trabajador
queda notificado de la no obligatoriedad de esta préactica cuando pueda establecer que afecta su intimidad.

VIGESIMA. CUARTA — AUTORIZACION SOBRE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES- EL EMPLEADO
autoriza de manera previa, expresa e informada al EMPLEADOR el tratamiento de sus datos personales, directamente
0 a través de sus empleados, asesores y/o terceros encargados: 1. A realizar cualquier operacion que tenga una
finalidad licita, tales como la recoleccion, almacenamiento, uso, circulacion, supresion, transferencia y transmision (el
“Tratamiento”) sobre sus datos personales, entendidos como cualquier informacion vinculada o que pueda asociarse
al EMPLEADO (los “Datos Personales”) para el cumplimiento de los fines del EMPLEADOR que incluyen pero no se
limitan a:

° La afiliacion del empleado en las entidades del sistema general de seguridad social y parafiscales.

Archivo y procesamiento de nomina.

Archivos sobre antecedentes disciplinarios y contractuales

Reporte ante autoridades administrativas, laborales, fiscales o judiciales.

Cumplimiento de obligaciones legales o contractuales del EMPLEADOR con terceros.

La debida ejecucién del Contrato de trabajo.

El cumplimiento de las politicas internas del EMPLEADOR

La verificacion del cumplimiento de las obligaciones del TRABAJADOR.

La administracion de sus sistemas de informacion y comunicaciones

e © © @ o o
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e La generacién de copias y archivos de seguridad de la informacion en los equipos proporcionados por EL
EMPLEADOR.

o Dar cumplimiento a las obligaciones contraidas por el EMPLEADOR con el TRABAJADOR con relacion al pago
de salarios, prestaciones sociales y demas acreencias laborales.

o Informar las modificaciones que se presenten en el desarrollo del contrato de trabajo al TRABAJADOR.

o Evaluar la calidad de los servicios ofrecidos por el TRABAJADOR.

° Realizar los descuentos de nomina autorizados por el TRABAJADOR.

PARAGRAFQ: EL TRABAJADOR conoce el caracter facultativo de entregar o no al EMPLEADOR sus datos sensibles,
entiéndese estos como aquellos que revelen el origen racial o étnico, la orientacion politica, las convicciones religiosas
o filoséficas, la pertenencia a sindicatos, organizaciones sociales, de derechos humanos o que promueva intereses
de cualquier partido politico o que garanticen los derechos y garantias de partidos politicos de oposicién, asi como los
relativos a la salud, a la vida sexual y a los datos biométricos. El TRABAJADOR autoriza expresamente para que se
lleve a cabo el tratamiento de datos sensibles.

PARAGRAFO 1: EL TRABAJADOR reconoce y acepta que el Tratamiento de sus Datos Personales efectuado por
fuera del territorio colombiano puede regirse para algunos efectos por leyes extranjeras. Por consiguiente, autoriza la
transferencia nacional e internacional de sus datos, incluidos los sensibles, para las finalidades y en los términos de
este documento.

PARAGRAFO 2: EL TRABAJADOR reconoce que ha sido informado de los derechos que le asisten en su calidad de
titular de Datos Personales, entre los que se encuentran los siguientes: i) conocer, actualizar y rectificar sus Datos
Personales frente al EMPLEADOR o quienes por cuenta de éste realicen el Tratamiento de sus Datos Personales; i)
solicitar prueba de la autorizacion otorgada al EMPLEADOR salvo cuando la ley no lo requiera; iii) previa solicitud, ser
informado sobre el uso que se ha dado a sus Datos Personales, por EI EMPLEADOR o quienes por cuenta de éste
realicen el Tratamiento de sus Datos Personales; iv) presentar ante las autoridades competente quejas por violaciones
al régimen legal colombiano de proteccion de datos personales; v) revocar la presente autorizacion y/o solicitar la
supresion de sus Datos Personales cuando la autoridad competente determine que EL EMPLEADOR incurrio en
conductas contrarias a la ley y a la Constitucion; y vi) acceder en forma gratuita a sus Datos Personales que hayan
sido objeto de Tratamiento.

PARAGRAFO 3: Los datos del TRABAJADOR que obtenga EL EMPLEADOR para los fines y términos del presente
documento, seran recogidos y almacenados hasta la terminacion del vinculo contractual y durante veinte (20) afios
mas. Esta base de datos cuenta con las medidas de seguridad necesarias para la conservacion adecuada de los
datos personales.

VIGESIMA. QUINTA: El TRABAJADOR declara que asume por su cuenta, costo y de manera legal ante las
autoridades, cualquier responsabilidad civil que se imputada por el desarrollo de la labor contratada, que efectle a
bienes de terceros o que efectie a cualquier particular en su integridad, bien sea por accién directa o indirecta, o por
el uso del vehiculo.

VIGESIMA. SEXTA: RESPONSABILIDAD SOBRE BIENES: EI TRABAJADOR declara hacerse responsable por los
dafios o pérdida de LOS VEHICULOS propiedad del EMPLEADOR los cuales se encuentren bajo responsabilidad, al
cuidado, tenencia o utilizacion por parte del EI TRABAJADOR por efectos del desarrollo de la labor contratada.

VIGESIMA SEPTIMA: ElI TRABAJADOR serd responsable de minimizar al maximo las
oportunidades de transmision de enfermedades mediante  la detallada limpieza, desinfeccion, higiene y control
ambiental del vehiculo.

VIGESIMA OCTAVA: AUTORIZACION PARA CONSULTAR ANTECEDENTES JUDICIALES E
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INHABILIDADES. El trabajador manifiesta no estar en ninguna causal de inhabilidad para trabajar con menores como
lo establece la Ley 1918 de 2018 y decreto 753 de 2019; de igual manera con la firma de este contrato autoriza al
EMPELADOR para que tome las medidas necesarias, para que consulte en linea el registro de antecedentes judiciales
e inhabilidades en cualquier plataforma publica o privada, en caso de estar inmerso en una causar de inhabilidad y no
informarla al empleador, este hecho generara una causal de terminacion de contrato por justa causa.

VIGESIMA NOVENA: EL TRABAJADOR manifiesta que he leido y entendido todo lo relacionado con el Reglamento
Interno de Trabajo, reglamento de higiene y seguridad Industrial, Politica del Sistema Integrado de Gestion, la Politica
de No Alcohol, Drogas y Fumadores, la Politica de Seguridad vial y politicas de regulacion (Politica de uso de
elementos de proteccion personal, Politica de no uso de equipos bidireccionales, Politica de regulacion de horas y
descanso, politica de regulacion de la velocidad, Politica de uso de cinturon de seguridad); funciones propias del cargo
que voy a desempefiar, comprometiéndome a respetarlas y a cumplirlas.

DECLARACIONES FINALES: Las partes aprueban las siguientes declaraciones: (a) EL TRABAJADOR declara ser
legalmente capaz para contratar; haber leido y entendido todas y cada una de las clausulas del presente contrato, las
cuales se encuentran ajustadas a la ley, favorables y compatibles con sus derechos fundamentales; (b) este contrato
reemplaza en su integridad y deja sin efectos cualquier otro contrato de trabajo verbal o escrito que haya podido existir
entre las partes con anterioridad; (c) EL TRABAJADOR se compromete a informar por escrito a EL EMPLEADOR
cualquier cambio de direccion, teniéndose como suya la Gltima direccion registrada en EL EMPLEADOR, para todos
los efectos legales; (d) EL TRABAJADOR declara haber sido contratado en la ciudad de Villavicencio

Para constancia se firma en dos ejemplares del mismo tenor y valor, en la ciudad en Villavicencio, el dia 03 de mayo
de 2025.

Suscriben:
ZA'(/ #w IGA JoSP Sa 0,7155‘ S/pyvol L
EL EMPLEADOR EL TRABAJADOR

SERVICIOS H&G S.AS. JOSE SANTOS SIERRA CASTRO

R/L DANIEL STEVEN HURTADO GUERRERO CONDUCTOR



ENTREGA DE DOTACION Y ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL

SERMICIOS Codigo: FO-GH-04 Versién: 01 Fecha : 30-04-2025
MOTIVO DE ENTREGA:
INICIO DE LABORES ENTREGA PERIODICA DD MM AAAA
REPOSICION CAMBIO DE CARGO o5 1 oS | XIS

DATOS DEL FUNCIONARIO

NOMBRE: JOSE SANTOS SIERRA CASTRO c.c: 13959017

CARGO: CONDUCTOR PROCESO: OPERATIVO

ELEMENTOS ENTREGADOS

— DOTACION ELEMENTOS DE TRABAJO EPI
REF. CANT | TALLA REF. CANT | TALLA REF. CANT | TALLA
FALETA CHALECO
GAMIBA A H PARE-PARE REFLECTIVO
PANTALON SILBATO
Y2 5
ZAPATOS 1 3(‘.\ CARNET /l [\\ \ f&
OTROS:
ELEMENTO CANTIDAD FECHA
FIRMAS
QUIEN ENTREGA QUIEN RECIBE
- %

Z‘M/%[@(éa - Jebe §um,}cg* S.evre (-

NOMBRE: DANIEL STEVEN HURTADO GUERRERO NOMBRE: JOSE SANTOS SIERRA CASTRO

CARGO: REPRESENTANTE LEGAL CARGO: CONDUCTOR

AL HABER RECIBIDO LA DOTACION RELACIONADA ANTERIORMENTE, DECLARO QUE:

1) Adquiero el compromiso de usar los equipos y elementos de proteccién personal (incluyendo ropa de trabajo) estoy cumpliendo
con mis deberes como trabajador definidos en la ley colombiana, codigo sustantivo del trabajo; Art 56 y Art. 58. Numeral 7; Ley 9
de 1979: Art. 88; Decreto 1295 de 1994; Art. 22. El presente compromiso quedara archivado en mi hoja de vida como sistema de
verificacién y seguimiento del cumplimiento de mis deberes y derechos como colaborador de SERVICIOS H&G S.AS.

2) He recibido los elementos suministrados de conformidad, en buep’ esfado, y que me fue suministrada la informacion necesaria
para su buen uso, cuidado y reposicién.

3) Conozco la forma correcta de utilizar la dotacién y/o EPI adecuadamente durante la jornada laboral y las recomendaciones para
mantenerlos su buen estado, dando cumplimiento a las normas de seguridad y directrices que definié la empresa para contribucién
de mi bienestar fisico, psicologico y social.

4) Tengo pleno conocimiento que debo reportar de manera inmediata cualquier dafio, pérdida o desgaste para proceder a su
respectiva reposicion, ademas se compromete a darle el uso correcto y en caso de dafio o pérdida intencional o la no devolucién,
el colaborador autoriza a SERVICIOS H&G S.A.S. para que descuente el valor correspondiente de los salarios y/o prestaciones
sociales.




riesees (atorales

equjdod

LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
DE LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA O.C.

CERTIFICA QUE

El(La) sefior(a) JOSE SANTOS SIERRA CASTRO identificado(a) con CC numero 13959017 esta afiliado(a) a
nuestra Administradora de Riesgos Laborales con la siguiente informacion:

Empresa: SERVICIOS HYG SAS

N° Identificaciéon: 900625540

Centro de trabajo:  Riesgo IV 4492104 Tarifa 4.350% Sueldo basico: $ 1.423.500
Inicio de cobertura: 06/05/2025 Fecha de retiro:

Tipo de cotizante:  Dependiente Estado: Activo

La anterior certificacion se expide a través de nuestro sitio web https://www.laequidadarl.coop el dia:

martes, 6 de mayo de 2025 a las 09:03 AM
La informacion de la presente certificacion debe ser confirmada telefonicamente en nuestra linea de atencion en
Bogota al nimero 5922929 Ext. 1232 6 317 4022427, citando el consecutivo 00015769570002221691.

Cordialmente,

LA EQUIDAD SEGUROS O.C. — Riesgos Laborales

Una oseguradora cooperativa con senbao social
EQUIDAD SEGUROS DE VIDA Organisme Cooperativo - NIT 8300084686-
Carrera 94 N°. 99-07 Piso 12
PBX: 592 2929 | 00 3131 - FAX 5200738

www loequidodieguros coop



FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS

.ﬁﬂ%i‘ﬁAL SALUD EFS-SS.A.
Mz 9uu, é»s‘..su-g

capitalsalud

eps-s " Namero de Radicacién Fecha de Radicacién
L DATOSDEL TrAMye  (-00 i Insiricalanas qus de enguentran B”""“’G‘)&J’@S J 1 0' Q[5 ‘ 2:Q J 245 l
Paginaidez

1. Tipo de Tramite; 3. Régim : 4. Contribucién solidaria
P Afliadén | gimen A, Contributivo [¥]

B.Subsidlade [ ]| Si[] No [ ]

B, Reporte de Novedad m

1. Tipo de afiliado - 1Ip0 7. Codlgo
A. Cotizante [X] B- Caboza de Famila[_] €. Beneficlario [ ] D. Afiiado adicional[ ] A. Dependiente [3(] B. Independients [ Pensionado []  (aregistrarporta EPS) ]
A. AFILIACION
. DATOS BASICOS DE IDENTIFICACION (del cotizante o cabeza de familia)
8. Apellidos y nombred completos
SIERRAY upelioo | CASTROude | ties | SANTQRora
9. Tipo documento de identidad 10, Nimero de documento de Identidad 11. Sexo buo 12. de i nllﬂ.t‘ 6n
cc 12959017 Femenino ﬁ Masculino [¥(] M NB [] oTRO [] cual
13. Nacionalidad 14. Lugar de nacimiento | 15. Focha de nsdmimk_:. =
COLOMBIANA Pals__ COLOMBIA___| Departaments META | Muntelot EL CASTILLO T e e

.. DATOS COMPLEMENTARIOS
Diatos personales

76. Elnia 17. Comunidad T8, Distapacioad | cate idad:
gorfa de discapacidad: Tipo :I Condicién i:
e L] s wX

19. Tiene encuesta SISBEN 20, Clasificacién SISBEN 21, Grupo de poblacién especial
Si[] nNo[T] Nivel Grupo .
2 ninistradora de ‘Riesgos Laborales - ARL |23, Administradora de Pensiones 24, Ingresos base de cotizaclén - IBC 25, Tarifa Conltribucién Solidaria
EQUIDAD SEGUROS COLPENSIONES $ 1.423.500

26. Resldencia yerepa PUERTO ESPERMFA 3138690358 JOSESIERRACASTROMETQGW& .COM

Direcclén Teléfono fio | Toléfono calular | Cormeo eleclrd

META EL CASTILLO ~ Cabecera Municlpal D Centro Pablado_m Rural Disperso D .Resto Rural D
Departamento I Munlelplo/Distrilo I Localldad/Comuna I Zona

l. DATOS DE IDENTIFICACION DE LOS MIEMBROS DEL NUCLEO FAMILIAR
Datos basicos de identificacién del cényuge o compafriero(a) permanente del cotizante
26, Apellidos y nombres completos .

Primer apallido I Segundo apellldd ' | Primer nombre F Segundo nombra
26. Tipo documento de ldentidad 27. Numero de documento de identidad 30. Sexo bicldgico 31. Sexo de identificacion

* ¢Femenin Masculino [ FLIm[]T Eq] N8 [ ] otro [ ] cuar
32, Nacionalidad 33. Lugar de nacimiento 34 Fecha de nacimiento
Pals Departamento | Municiplo e

Datos bésicos de identificacion de los beneficiarios y de los afiliados adicionales
35, Apellidos y nombres completos

Primer apelido Segundo apellldo Primer nombre Segunde nombre
B1
B2
B3
36. Tipo de doc.|37. Numero de doc. 38, Nacionalldad | 99. Sexo bloldgico | 40, Sexo identiicacion 471, Cugar de nacimiento #Z. Fecha de nacimienio
de identidad de idenlidad Fomonino | Mascullne | F.y M | T |NB (OTRO| Cu#l? " Pals Departamanlo Municlpio
B
B2
B3
E complementarios del beneficiario
s .entesco - 42, Elnia . | 43, Comunidad | 44. Grupo de 45, Tlene encuesta SISBEN |48, Clasificacién SISBEN | 49. Discapacidad 50. Incapacidad permanente
poblacién especial =l NO Nivel . Grupo Sl | MO | Calegorfa de discapacidad a NO

Bl
B2
[iR}

49, Datos de residencla Zona 50. Valor de la UPC del aﬁl:ado adiclonal

Departamento Municipio/Distrito Cabecera Municipal | Centro Poblado | Rural Disperso | Resto Rural | Teléfono fllo yio celular (a reglstrar por la EPS)
B .
B2
B3
Direcclon Localidad/Comuna Correo glectrénico

B1
B2
B3
Seleccién de la IPS primaria 54. Cédigo de la IPS
53, Nombra de la Institucién Prestadora de Serviclos de Salud -IPS (a reglstrar por la EPS)

c
B
B
i}

I. DATOS DE IDENTIFICAGION DEL APORTANTE, DE LAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACION COLECTIVA O RESPONSABLES DEL PAGO

T

55. Nombre o razén social ég‘;mﬁ . (a reglstrar por la EPS)
SERVICIOS H&G SAS §7. [_NIT] 900.625.540-3

59. Ubicacidn RECURSOSHUMANOSSERVICIOS VILLAVICENCIO

CRA 335;96@(}0503 BARRIO ROSA 320 %ﬁ?ﬂj '150456 HYGSAS@OMALLGOM.

Dgnpgtlnﬁmw Municiplo/Distrito
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eps-a
B. REPORTE DE NOVEDADES

59. Tipo de Novedad

[ 1. Modificacién datos bésicos de identificacion. [ 11. Inscripcién EPS retorno al pals.

[C] 2. Correccién de los datos basicos de Identificacitn. [ 12. Vinculacién a una entidad autorizada para realizar afiliaciones coleclivas.

[ 3. Actualizacion del documento de identidad. [ 13. Desvinculacién de una entidad autorizada para realizar afillaciones colectivas.

[ 4. Actualizacién y comreccién datas complementarios. [X] 14. Movilidad [X] A. Régimen Contributivo  []B. Régimen Subsidiado

[ 5. Terminacién de la inscripcién en la EPS. [] 15. Traslado ] A Mismo Régimen ] B. Diferenta Régimen
Cddigo : [] 16. Reporte de fallecimiento del Colizante o Cabeza de familia.

[ 6. Reporte de pago a través de un tercero.  Cédigo [ | [] 17. Reporte del tramite de proteccion al cesante.

] 7. Inclusién de beneficiarios o de aflliados adicionales. [ 18. Reporte de la calidad de Pre-pensionado.

[] &. Exclusion de beneficlarios o de afiliados adicionales. ] 19. Reporte de la calidad de pensionado.

[X] 9. Iniclo de relacién laboral o adquisicién de condiclones para cotizar. [1 20. Ingreso a Contribucién Solldaria.

[ 10. Terminacion de la relacién laboral o pérdida do condiciones para seguir cotizando. [ 21. Retire de Contribucién Solidaria.

I. DATOS ACTUALIZADOS SEGUN REPORTE DE LA NOVEDAD
©0. Datos basicos de Identficacien

lo npallide | Primar nombro Sogund

Primer apaliido | &
Tipo de documento NUmero de documento de igentidad . Sexo blologico 53, Sexo identmcacion F D ] Ej G4, Fecha de nacimiento
do doniidad 13950017 Femenino [ Wasouno [X(]| T[] e [] omo[] owr 4l |van 11980 |- |
84 =PS anterior 5. Fecha de novedad ) .| 66. Motivo de traslado 68. Caja de Compensacién Familiar o Pagador de Pensiones
=0|5 Slrose 2 k0l 20 5 Cédigo

I. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES

[T 69. Declaracién de dependencia econémica de los beneficiarios y afillados adicionales.

[ 70. Declaracién de la no obligacién de afiliarse al régimen contributivo, especial o de excepcidn.

[] 71. Declaracion de existencia de razones de fuerza mayor o caso fortuito que impiden la entrega de los documentes que acreditan la condicién de beneficiarios.

[C] 72. Declaracion de no internacién del cotizante, cabeza de familia, beneficiarios o afiliados adicionales en una Institucion Prestadora de Servicios de Salud.

[ 73. Autorizacién para gue la EPS solicite y obtenga datos y copia de la historia clinica del colizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales.

[ 74. Autorizacién para que la EPS reporte la Informacion que se genere de la afiliacién o del reporte de novedades a la base de datos de afiliados vigente y a las entidades
publicas que por sus funciones la requieran,

[] 75.Autorizacién para que la EPS maneje los datos perscnales del colizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales de acuerdo con lo previsto
en la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1377 de 2013.

[ 78. Autorizacién para que la EPS envie informacién al correo electrénico o el celular como mensajes de texio.

[ 77. Aceptacién de las condiclones para vincularse a la Contribucién Solidaria y de realizar los pagos correspondientes.

[] 78. Aceptacién de la actualizacién del grupo familiar y las tarifas en Contribucién Solidaria, segin la encuesta del Sisbén vigente.

. CONTRIBUCION SOLIDARIA
79. En caso de ausencia o fallecimiento del cabeza de familia reporte la persona de su grupo familiar que se hard cargo del pago de la Contribucién Solidaria
Apellidos y nombres

Primer apellido | Sagundo apellido Primer nomhta____ Sequndo nombra

Tipo de documento de identidad Numero de documento de ldentidad \ \&R
e . N
1. FIRMAS P r

Tose S Sewa Cusivo \ \N‘\

80. El cotizante, cabeza de familia o beneficiario cuando aplique o afiliado adicional 81, Aponar@g—_da* i*uuunm 7 institucional o de oficio

lI.ANEXOS
§0 Anexo copia del documento de identidad N [Re] [ [cc] [PA] [CE] [C9] U
ilidad de documentos de identidad anexos: D |:| D - [:] |:| I:I Total Anexos

82. Copla del dictamen de incapacidad permanente emitido por la autoridad competente.

83. Copia del registro clvil de matrimonio, o de la escritura pdblica, acta de conciliacién o sentencia judicial que declare la unién marital.

84. Copia de la escritura pablica o sentencla judicial que declare el divorcio, sentencia judicial gue declare la separacién de cuerpos y escritura piblica, acta de conciliacidn o
sentencia judicial que declare la terminacidn de la unién marital.

85. Copla del certificado de adopcion o acta de entrega del menor.

86. Copia de la orden judicial o del acto administrativo de custodia.

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

89, Copia de la aulorizacién de traslado por parte de la Superintendencia Naclonal de Salud.

90. Certificacién de vinculacién a una entidad autorizada para realizar afiliaciones coleclivas.

91. Copia del acto administrativo o providencia de las autoridades competentes en la que conste la calidad de beneficiario 0 se ordene |a afiliacién de oficio.

I. DATOS DE LA ENTIDAD TERRITORIAL Y/O INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
89. Identificacion de la Entidad Territorial  cadigo dol Munlcipio I: Cédigo del Depariamento r‘-:[ 90. Nombre de la Institucion

. DATOS DEL FUNCIONARIO DE LA ENTIDAD TERRITORIAL O DE LA INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
89, Apellidos y nombres

Primer apellido [ Segundo apelido | Primer nombra Segundo nombre
Tipo documento de identidad Numero del documento de identidad 95. Firma del funcionario
98. fecha de radicacién . | ' [ s e ] g, ety I ‘ 97. Fecha de validacién 3 1 : I L ] s E| ; i .

Observaciones:

Recuerde que con la firma del formulario, el afiliado manifiesta la veracidad de la informacién registrada y de las declaraciones contenidas en el capitulo VIl del formulario.



CcoLOMBIA
(@. POTENCIA DE LA @ .
VIDA Colpensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a JOSE SANTOS SIERRA CASTRO identificado/a con documento
de identidad Cédula de Ciudadanfa numero 13959017, se encuentra afiliado/a desde 15/12/2010 al Régimen de
Prima Media con Prestacién Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de Pensiones
COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogota, el dia 06 de mayo de 2025.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccion de Afiliaciones

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

Pagna |
Colpensiones
Dureceion® Carrera 10 No.72 — 33 Torre B Piso 11, Bogotd D.C., Colomibia Conmutador; { 157) 601 489 0909; Linca Gratwita: 01 8000 410909 WL Lol PLENGHNES OV, CO
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NIT: 901.942.213-2

NOMBRE DEL EMPLEADOR: UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025-B2

NIT: 901942213-2

DIRECCION EMPLEADOR: Centro Comercial Primavera Urbana Oficina 642

CORREOQ ELECTRONICO: escolartrans2@gmail.com

TELEFONO: ) 3209093914 — 3143638869

NOMBRE DEL TRABAJADOR: ANA MARCELA CASTRO SANTOFIMIO

CEDULA DE CIUDADANIA: 1006865825 de EL CASTILLO -

DIRECCION TRABAJADOR: CENTRO POBLADO PUERTO ESPERANZA

CORREOQ ELECTRONICO: MARCESANTOFIMIO.1204@GMAIL.COM

TELEFONO: 3214063105

LUGAR DESEMPENO DE LABORES: Los municipios de EL CASTILLO, EL DORADO, CUBARRAL,
SAN JUAN DE ARAMA'Y SAN MARTIN, (Segun se requiera el servicid

| SALARIO: SETECIENTOS ONCE MIL SETECIENTOS CINCUENTA ($ 711.750)
| | CARGO: Acompanante de ruta y/o Monitora de ruta escolar
| TIPO O MODALIDAD DE CONTRATO OBRA O LABOR
| PERIODO DE PAGO: Mensual
| FECHA INICIO DE LABORES: 06 DE MAYO DE 2025

| FECHA DE FINALIZACION DE LABORES:

Obra o labor, Segun contrato No 1098/2025 Secretaria de
Educacion del Departamento del Meta.

Los suscritos anteriormente descritos, han decidido celebrar el presente contrato individual de trabajo a Obra o Labor de
conformidad al Art. 45 del C.S.T., quien desempefara en el cargo de Acompafiante de ruta y/o Monitora de ruta escolar,

el cual se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA - OBJETO DEL CONTRATO: El Empleador contrata los servicios personales del trabajador para
desempefiarse como ACOMPANANTE DE RUTA Y/O MONITORA DE RUTA ESCOLAR en los diferentes recorridos
contemplados en las rutas de TransporteEscolar terrestre y/o fluvial, para suplir las necesidades de la prestacion del
servicio, donde se desempefiara sus labores de acuerdo con las necesidades de la Empresa contratante. PARAGRAFO
PRIMERO: EL TRABAJADOR certifica que se encuentra apto para la ejecucion idonea y eficaz del objeto del contrato.
PARAGRAFO SEGUNDO: EL objeto del contrato va atado al contrato de licitacion publica nimero 1098 de 2025
celebrado con la Secretaria de Educacion del Departamento del Meta, mediante el cual, si este se termina, la misma
suerte tiene este contrato, para lo cual se notificara de la culminacion del mismo al empleado, esta notificacion puede
ser personal o por medios digitales. PARAGRAFO TERCERO: Las partes acuerdan y asi lodeja claramente establecido
en el presente contrato que, no mediara notificacion alguna (preavisos), para la aplicacion de suspensiones cuando
surjan ceses de actividades como: a). Semana santa, b). Vacaciones de mitad de afio, ¢). Semana de receso de octubre
de acuerdo al calendario académico vigente, d). Paros, ceses de actividades del magisterio y/o docentes, huelgas,
alteracion del orden publico, ). Suspension de clases por emergencia sanitarias (pandemias y demas), por incapacidad
o deceso del docente, o falta de designacion de docente, f). Por caso fortuito o fuerza mayor (eventualidades del medio
ambiente y de la naturaleza) entre otros, o cualquier otra situacion en que se impida o se obstaculice el desarrollo del
objeto principal del presente Contrato. PARAGRAFO CUARTO: Dado el cargo y las funciones asignadas a EL
TRABAJADOR, éste se considera de direccion, confianza y/o manejo, razén por la cual no esta sometido a la jornada

maxima Legal.

SEGUNDA -DURACION: El término de duracion del presente contrato es el sefialado en la parte superior del presente
contrato, que es a Obra o Labor, tal como losefala el Art.45 del Codigo Sustantivo del Trabajo, haciendo relevancia en
que, la naturaleza del presente contrato no permite renovacion ni prorroga. La duracion de este contrato sera al tiempo

Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 - oficina 642
3209093914 - 3143638869 escolartrans2@gmail.com

Villavicencio - Meta
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NIT: 901.942.213-2

que la GOBERNACION DEL META (Secretaria de Educacion), requiera el servicio de Transporte Especial en
Modalidad Escolar. Quedando entendido entre las partes que el presente contrato se podra terminar en cualquier
momento si se suspende o si se termina el contrato principal entre UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR
META 2025-B2. OBJETO: SERVICIO DE TRANSPORTE ESCOLAR PARA ESTUDIANTES MATRICULADOS
EN ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS OFICIALES DE 27 MUNICIPIOS NO CERTIFICADOS COMO
ESTRATEGIA PARA INCREMENTAR LOS NIVELES DE PERMANENCIA ESCOLAR EN EL DEPARTAMENTO
DEL META.

PARAGRAFO PRIMERO- DEL PERIODO DE PRUEBA: El periodo de prueba serd QUINCE dias (15), contados a partir
del momento de inicio del contrato tal como lo sefiala el Art. 76 del Codigo Sustantivo del Trabajo., durante este periodo,
tanto EL EMPLEADOR como ELTRABAJADOR podran de manera unilateral terminar el contrato en cualquier tiempo,
sin que se cause indemnizacion alguna, de conformidad con el Art. 80 del Codigo Sustantivodel Trabajo., modificado por
el Art. 3° del decreto 617/54. PARAGRAFO SEGUNDO: En caso de incapacidad temporal por enfermedad, licencia por
luto, calamidad familiar, entreotros, se congelara el computo del periodo de prueba, el cual reiniciaré vencido el plazo de
la misma, esto con el fin de que LA EMPRESA compruebe las aptitudes y pueda verificarsi EL TRABAJADOR cumple
con las expectativas del perfil del cargo.

TERCERA - LUGAR DE TRABAJO: En la(s) Instituciones Educativa(s) de los Municipios que se encuentran relcionados
en el encabezado del presente contrato, EL TRABAJADOR acepta desde ahora expresamente todas las modificaciones
de sus condiciones laboralesdeterminadas por EL EMPLEADOR en ejercicio de su poder subordinante, de sus
condiciones laborales, tales como la jornada de trabajo, el lugar de prestacion del servicio,el cargo u oficio y/o funciones
y la forma de remuneracion, siempre que tales modificaciones no afecten su honor dignidad o sus derechos minimos, ni
impliquen desmejorar sustanciales o graves perjuicios para él, de conformidad con lo indicado por elArt. 23 Cédigo
Sustantivo de Trabajo, modificado por el Art. 1 de la ley 50/90. Los gastosque se originen con los traslados de lugar de
prestacion del servicio seran cubiertos por elEMPLEADOR, de conformidad con el numeral 8 del Art. 57 del C.S.T.
CUARTA - OBLIGACIONES DEL TRABAJADOR: el empleador contrata los servicios personales del trabajador y este
se obliga a:

1. Poner al servicio del empleador su capacidad normal de trabajo, en el desempefio de las funciones propias del oficio
mencionado y de las labores anexas y complementarias del mismo, de conformidad con las ordenes o instrucciones que
le imparta el empleador o sus representantes.

2. Mantener absoluta reserva y confidencialidad los datos, formatos, procedimientos, procesos e informacion general del
empleador, y demas inherentes a su cargo y a sus labores diarias.

3. No presentarse en estado de embriaguez, ni ingerir bebidas alcohdlicas ni psicoactivas, durante todo el tiempo para el
cual fue contratado, ni mucho menos hacerlo en el sitio de trabajo.

4. Cuidar permanentemente los intereses, equipos y Activos de la empresa, cumpliendopermanentemente con el espiritu de
lealtad, colaboracion y disciplina con la empresay comunicar oportunamente a EL EMPLEADOR las observaciones
conducentes a evitarle dafios y perjuicios por parte del mismo trabajador o de un tercero.

5. Atender las solicitudes propias del cargo que le sean expresadas por su jefe inmediato o por quien éste delegue.
(Coordinador de Campo).

6. Comunicar de forma inmediata a la direccion operativa y Administrativa la ocurrenciade cualquier accidente de trabajo o
enfermedad profesional.

7. Tener completa armonia y comprension con los Directivos de las InstitucionesEducativas, con los Estudiantes, con sus
superiores y companeros de trabajo, en susrelaciones personales y en la ejecucion de su labor, y guardar rigurosamente la
moralen las relaciones con sus superiores y companeros.

8. Realizar todas las acciones pertinentes para garantizar la integridad fisica de los estudiantes beneficiados del servicio,
durante la prestacion del mismo.

9. Conocer el funcionamiento de los mecanismos de seguridad del vehiculo y de primeros auxilios.

10. Diligenciar, recoger y entregar en el centro de informacion las planillas diarias y semanales de los recorridos con las
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firmas correspondientes de cada uno de los estudiantes beneficiarios del recorrido y reportarlas o entregarlas
semanalmente al coordinador designado por la empresa.

Llevar a cabo a cabalidad su responsabilidad como Monitor(a) Escolar, supervisandoel comportamiento de los nifios en el
vehiculo y vigilando su ingreso y salida de estepreviendo, mitigando y contrarrestando los riesgos inherentes al entorno
0 a la prestacion del servicio que puedan generar algin efecto negativo en la integridad fisica de alguno de ellos.

Vigilar, cuidar y prevenir todo tipo de riesgo en el ascenso y descenso de los usuariosdel servicio.

Cuidar de su presentacion personal, llevando siempre el carnet y el uniforme asignado.

Mantener constante comunicacion con el Coordinador de campo, Rector o delegado,coordinador de interventoria y/o
Supervisor, con el fin de darle a conocer cualquier novedad durante los recorridos, en particular casos de mal
comportamiento de los estudiantes o de falta de cortesia del conductor o de un padre o acudiente, incumplimiento en los
horarios, exceso de velocidad o imprudencia por parte del conductor, entre otros.

En ninguna circunstancia, admitir el acceso a los vehiculos de personas ajenas a losestudiantes. Permitir el ingreso
unicamente a los estudiantes autorizados o que fueron reportados por los rectores en los listados para beneficiarse del
Servicio de Transporte Escolar SIMAT.

Vigilar y proteger a los estudiantes, a fin de garantizar que se tomen todas las medidasde seguridad requeridas en el
transporte, cumpliendo con una labor de veeduria antela entidad educativa en la ruta escolar.

Mantener un trato respetuoso con los conductores, padres de familia y estudiantes.

Procurar el cumplimiento de las normas de disciplina y comportamiento dentro de losvehiculos, para que el recorrido
resulte agradable, comodo y se eviten percances deinseguridad.

Estar especialmente pendiente de los estudiantes mas pequerios, situandolos en lospuestos de los vehiculos que ofrezcan
menor riesgo en caso de una detencion bruscao de un accidente, ayudarlos a subir y a bajar del vehiculo, sujetar el cinturon
de seguridad de sus puestos. A la hora del descenso de los estudiantes bajarse primerodel bus para ayudar a los mas
pequefios y luego revisar muy bien que no queden enel bus objeto de los estudiantes o estudiantes dentro del vehiculo.
Presentarse 15 minutos antes de la hora fijada en el primer paradero del recorrido, para organizar a los estudiantes y
posteriormente realizar y dar paso al del abordajede cada estudiante.

Mantener listas actualizadas con nombre, direccidn teléfonos y curso de todos los estudiantes.

Hacer cumplir el horario para iniciar todos los recorridos diarios, velando por que losrecorridos inicien en los horarios
establecidos por cada Institucion Educativa y suministrados oportunamente por la Direccion Operativa y Administrativa
de lacompafiia.

Permanecer desde el primer abordaje del Estudiante (1er Paradero o |.E.), hasta el Ultimo descenso del Estudiante (Ultimo
Paradero o |.E.), cumpliendo su funcion de Acompafiante de Ruta Escolar.

Velar y asegurarse de que los estudiantes sean dejados en el mismo paradero dondese recogen.

Impedir que se exceda la capacidad de pasajeros permitida para el vehiculo, pues nose deben transportar estudiantes de
pie.

Mantener durante la prestacion del servicio, una correcta imagen tanto en su aspectoexterior (vestimenta, aseo, etc.) como
en su comportamiento, conservando siempre el comportamiento y educacion debida ante los usuarios, las familias y
personal del centro educativo o la empresa de transporte.

Deberén llevarpuesto un chaleco reflectante.

Abstenerse de fumar o consumir bebidas alcohdlicas o alucinégenos durante el recorrido. Cualquiera de estas acciones
es considerado una falta Grave y genera despido inmediato.

Llevar un registro fotografico semanal de la prestacion del servicio.

Informar de manera inmediata al coordinar de campo si se presenta alguna novedado evento extraordinario en la
prestacién del servicio.

Presentar informe mensual por escrito al jefe inmediato, sobre las novedades, incidentes y demas situaciones que se
presenten dentro del mes trabajado, junto conlas planillas mensuales de recorrido debidamente firmadas por estudiantes,
conductor,monitora y Rector, el registro fotogréafico pertinente demostrando la prestacion del servicio.
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32. Desempeiiar las demas funciones propias de su cargo que le asigne su jefe inmediato, las cuales seran impartidas de
forma verbal, escrita, correo electronico o grupos laborales de WhatsApp.
El incumplimiento a estas obligaciones sera causal gravisima de mala conducta y producira la terminacion del contrato
con justa causa, previo el debido proceso del Art.29 de la Constitucion Politica de Colombia, en concordancia con el
Codigo Sustantivo del Trabajo, las normas laborales, y el reglamento interno de trabajo. PARAGRAFO PRIMERO: El
acompafiante de ruta y/o monitora de transporte en las paradas debera: 1). Verificar que el vehiculo este bien estacionado
y detenida su marcha totalmente, luego, abrir la puerta y bajar de primero, en cada parada,verificando la seguridad para
descender del vehiculo, comprobando que no viene ningun vehiculo, y respetando siempre las sefiales verticales y
horizontales colocadasen la via o calzada e indicara el momento adecuado del acceso de los usuarios, prestando atencion
alacirculacion y comprobara que el conductor utilice las luces de emergencia o estacionarias durante las paradas. Siempre
debera subir de Ultimo al vehiculo, y asegurarse para que cada usuario del servicio se encuentre sentado en su respectiva
silla, antes de darlainstruccion al conductor, de iniciar la marcha. 2). No permitir nunca que los usuarios del servicio crucen
la calle por delante o por detras del autobUs, o rodante automotor, sin mirar antes y comprobar que no viene ningun
vehiculo, debiendo en todo caso encabezar la marcha o cruzar la calzada acompafiando a los usuarios del servicio. En
caso de parada obligatoria por averia la monitora debera: 1). Garantizar la seguridad de los usuarios del servicio; 2).
Mantenerla calma y tranquilizar a los usuarios del servicio; 3). Informar inmediatamente a la direccion del centro educativo
y a la empresa de transporte. En caso de accidente debera: 1). Mantener la calma y tranquilizar a los usuarios del servicio;
2). Valorar losposibles dafios fisicos y proteger a los accidentados, socorriéndolos en funcion de losconocimientos sobre
primeros auxilios 3). No hacer nada que pueda perjudicar o atentar contra la salud de los heridos. 4). Informar a los
servicios sanitarios méas cercanos; 5). Comunicar el accidente a las autoridades, a la direccion del centro educativo y de
la empresa de transporte, a efectos de notificar el accidente, a los padres de los usuarios del servicio o responsables
autorizados; 6). Procurar que el autobus o vehiculo, no dificulte el paso de otros vehiculos. En caso de estudiante o
usuario escolar enfermo debera: 1). Mantener el orden y tranquilidad en el vehiculo; 2). Valorar la enfermedad del escolar
y terminar el servicio con normalidad si a su juicio y en funcion de los conocimientos sobre primeros auxilios la enfermedad
no esgrave, comunicando la situacion al llegar al punto de destino al director del centro educativo o persona designada
por éste, a la empresa de transporte y a los padres del escolar o responsables autorizados; 3). Si a su juicio y en funcion
de los conocimientos sobre primeros auxilios la enfermedad la considera grave debera informar de inmediato a los
servicios de salud y comunicar la situacion a la direcciondel centro educativo, a efectos de notificarla a los padres de los
usuarios del servicioo responsables autorizados. El incumplimiento a esta obligacion sera causal gravisima de mala
conducta y producira la terminacion del contrato con justa causa, previo el debido proceso del Art.29 de la Constitucion
Politica de Colombia, en concordancia con el Cédigo Sustantivo del Trabajo, las normas laborales, y el reglamento interno
de trabajo.
QUINTA - REMUNERACION y FORMA DE PAGO: El EMPLEADOR pagara al TRABAJADOR por la prestacion
de sus servicios el salario indicado por el tiempo laborado, pagadero en las oportunidades también sefialadas en el
encabezado. PARAGRAFO PRIMERO: Las partes expresamente acuerdan que lo que llegue a recibiren el futuro el
TRABAJADOR, a su salario ordinario, como beneficios extralegales o auxilios ocasionales, no para su beneficio o
enriquecimiento personal sino para desempefiar a cabalidad sus funciones, como gastos de representacion, no
constituiran salario para ninglin efecto, segin lo dispone el articulo 128 del Codigo Sustantivo del Trabajo, modificado
por el articulo 15 de la Ley 50 de 1990, en concordancia con el Art. 17 de la Ley 344 de 1996. PARAGRAFO SEGUNDO:
Las partes acuerdan y asi lo dejanclaramente establecido que se remunera el tiempo y los dias efectivos laborados y no
habra derecho a remuneracion alguna en el evento en que no se realice actividad laboral,tampoco habra remuneracion
los dias en que se presenten ceses de actividades como: semana santa, vacaciones de mitad de afo, semana de receso
de octubre (cuando hayalugar), paros, huelgas, alteracion del orden publico, suspension de clases por pandemia, por
incapacidad del docente, por caso fortuito o fuerza mayor (eventualidades del medio ambiente y de la naturaleza) entre
otros, o cualquier otra situacion en que se impida o se obstaculice el desarrollo del objeto principal del presente Contrato.
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SEXTA- AUTORIZACION: DESCUENTOS: El Trabajador autoriza para que el Empleador descuente cualquier suma de
dinero que se cause dentro de la existencia y terminacion del contrato de trabajo ya sea por concepto de prestamos,
alimentacion a bajo costo, bonos de alimentacion, vivienda, utilizacion de medios de comunicacion, aportes bienes dados
a cargo y no reintegrados, u otros que se presenten en ejercicio de la labor que desarrolla. Este descuento se podra
realizar de la nomina quincenal o mensual o de las prestaciones sociales, indemnizaciones, descansos o cualquier
beneficio que resulte con ocasion de la existencia o terminacion del contrato por cualquier motivo. PARAGRAFO
PRIMERO: EL TRABAJADOR, con la firma de este contrato autoriza al EMPLEADOR, a realizar descuentos en su salario
o liquidacion, cuando realice actitudes que van en contra del reglamento interno de la compaiiia, cuando se ausente de
sus labores sin justa causa, o al tercer (3) llamado de atencion por memorando entre otros.

SEPTIMA - JORNADA DE TRABAJO: El trabajador se obliga a laborar el tiempo fragmentado (medio tiempo), en turnos
de acuerdo con los horarios del calendario escolar de la ruta asignada, de tal manera que cumpla con los recorridos en
la respectiva ruta, conforme a lo previsto en el cadigo sustantivo del trabajo y demas normas concordantes. Asi mismo,
se deja claro que, si la Acompafiante de ruta escolar y/o Monitora, es requerido para cubrir otras rutas por alguna razon,
se le efectuara el pago adicional correspondiente a referido servicio. Acorde a la normatividad vigente que regula la
jornada de trabajo. PARAGRAFO PRIMERO: desde ya las partes acuerdan que podran repartirse las horas de la jomada
ordinaria en la forma prevista en el articulo 164 del Codigo Sustantivo del Trabajo, modificado por el articulo 23 de la ley
50 de 1990, teniendo en cuenta que los tiempos de descanso entre las secciones de la jomada no se computan dentro de
la misma, segun el articulo 167 ibidem. PARAGRAFO SEGUNDO: No le es permitido al TRABAJADOR realizar trabajo
suplementario o de horas extras sin que medie la debida autorizacion del Representante Legal de la empresa por escrito,
si en razon a una necesidad manifiesta se hace necesario la prestacion del servicio en horarios adicionales, son
necesarios los ajustes pertinentes de forma inmediata, los cuales deben ser comunicados a la mayor brevedad a la
empresa dentro del periodo mensual en el que se causen, de lo contrario se considerara el servicio como no prestado y
sin lugar a remuneracion.

OCTAVA - TERMINACION UNILATERAL: Son justas causas para dar por terminado unilateralmente este contrato, por
cualquiera de las partes, las enumeradas en los Art.58 en cuanto a sus obligaciones contractuales y las de los articulos
60, 61, 62 y 63 del C.S.T. modificados por el Art. 7° del Decreto 2351/65, Ley 50 de 1990 articulo 5. Expresamente se
califican en este acto como faltas graves la violacion a las obligaciones y prohibiciones contenidas en la Clausula
CUARTA del presente contrato y demas, por parte del EMPLEADOR  las faltas que para el efecto se califiquen como graves
en el reglamento interno de trabajo, los manuales, instructivos la guia para la prestacion del servicio publico escolar, y
demas documentos que contengan reglamentaciones, ordenes, instrucciones o prohibiciones de carécter general o
particular, pactos, convenciones colectivas, laudos arbitrales y las que expresamente convengan calificar asi en escritos
que forman parte integral del presente contrato. PARAGRAFO PRIMERO - FORMAS DE TERMINACION DEL
CONTRATO: Seran las siguientes causas que paralos efectos se califican como graves: A. La violacion por parte del
trabajador de cualquiera de sus obligaciones legales, contractuales o reglamentarias, B. La no asistencia puntual del
trabajo sin excusa suficiente, a juicio del empleador, por dos veces dentro del mismo calendario, C. Elhecho de no avisar
oportunamente al superior inmediato, o al director deoperaciones, que no va asistir a laborar al otro dia, asi sea por unas
horas, perjudicando de esta manera el servicio de transporte que se presta a la empresa, debido a que no se puede
sustituir, 0 reemplazar debidamente, de tal manera que la empresa no incumpla con sus clientes, D. La ejecucion del
trabajador de labores encomendadas por terceros, E. La revelacion de datos y secretos reservados de la empresa o sus
clientes, F. Las desavenencias frecuentes con compafieros de trabajo, o superiores jerarquicos, G. El hecho que el
trabajador llegue embriagado al trabajo, ingiera bebidas embriagantes en elsitio de trabajo o llegue a laborar trasnochado
o con indicios de haber ingerido alcohol aunpor primera vez y/o bajo los efectos de sustancias psicoactivas, H. El hecho
de que el trabajador abandone su sitio de trabajo sin permiso de sus superiores, o se retire del sitio asignado por la empresa
sin haber sido relevado, asi sea que haya terminado la jornada de trabajo, |. La no asistencia a una sesion de jomada
completa de trabajo, o mas sin excusa suficiente a juicio del empleador, J. Enmendar, borrar o alterar algin dato de la
planilla de control de horarios, K. No cumplir a cabalidad con sus funciones, a tal punto que no permita desarrollar
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efectivamente las labores de la empresa por su deficiencia, produciendo de esta manera perdidas a la empresa, L. Retirar
de las instalaciones de la empresa o del cliente, equipos, herramientas u objetos, utensilios de trabajo, materia prima,
mercancia o articulos de pertenencia de la empresa o sus clientes, sin la autorizacion por escrito de la misma, LL.
Desarrollar actividades distintas a las encomendadas en horas de trabajo, o dentro de las instalaciones de la empresa y
las delcliente, M. Solicitar o recibir propinas, regalos u obsequios, dentro o fuera del ejercicio desus funciones y que se
relacionen al ejercicio de las mismas, N. Portar el uniforme de la empresa, fuera del sitio del trabajo sin autorizacion del
empleador, o portar el uniforme deforma inadecuada, N. Prestar indebidamente y sin autorizacion uniforme de la empresa,
o cualquier otro documento que le dé la calidad de trabajador de la misma a un tercero, O. Quedarse dormido en el
desempefio de sus funciones, asi sea por primera vez, P. recibir visitas en el horario de trabajo o en el desarrollo de sus
funciones, que afecten el buen desempefio de sus funciones, Q. No acatar normas y procedimientos recomendados por
Administradora de Riesgos Laborales, o politicas de HSEQ de la empresa, poniendo en peligro su vida o integridad
personal, R. De acuerdo a la modalidad de contrato se entiende que, en caso de culminar los servicios, en el puesto para
el cual fue contratado, se puede terminar o suspender temporalmente el contrato de trabajo en forma unilateral, sin derecho
aindemnizacion, tal como lo establece la clausula primera y sus paragrafos. S. En caso de licencias o reubicaciones
laborales tendran que ejecutarse en la oficina principal del talento humano de la empresa. De igual manera, de acuerdo
al objeto del contrato entre la Union Temporal Transporte Escolar Meta 2025 -B2 y la Gobernacion del Meta (Secretaria
de Educacion), en los periodos de vacaciones, recesos escolares y las demas contempladas en la clausula QUINTA -
PARAGRAFO SEGUNDO del presente contrato, se realizara suspension de contrato y solamente se pagara la seguridad
social correspondiente al empleador. PARAGRAFO SEGUNDO: Por tratarse de servicio de transporte publico especial
en la modalidad de transporte escolar; la empresa notifica también como causa justa para dar por terminado
unilateralmente el contrato y la monitora acepta a la firma de este, cuando se solicite el cambio de monitora por parte de
la entidad contratante.

NOVENA - VACACIONES: El trabajador tendra derecho al pago de vacaciones y primas de servicio, de acuerdo a lo
establecido en la normatividad vigente y de manera proporcional al tiempo laborado con observancia de lo descrito en el
articulo187 de la ley 50 de 1990.

DECIMA - DIRECCION DEL TRABAJADOR: EL TRABAJADOR para todos los efectos legales o por cualquier concepto
laboral, administrativo o judicial y en especial para la aplicacion del paragrafo 1 del articulo 29 de la Ley 789/02, norma
que modifico el 65 del C.S.T., AUTORIZA le sea notificado en la direccién de residencia, correo electronico y numero de
contacto aportados en su hoja de vida y/o en los datos que se encuentran sefialados en el encabezado de este contrato
y los plasmados en la parte inferior del mismo al pie de su firma. Asi mismo, manifiesta que se compromete a informar por
escrito y de manera inmediata a EL EMPLEADOR cualquier cambio en cuanto a la direccion de su residencia, correo
electrénico, numero de contacto u otra forma de notificacion.

DECIMA PRIMERA - OBLIGACIONES DEL EMPLEADOR: El empleador se obligara a cumplir a cabalidad con el
clausulado del presente contrato, a pagar el salario convenido,junto con sus prestaciones sociales, a otorgar al trabajador
el material necesario para que el empleado pueda cumplir con el objeto de su trabajo.

DECIMA SEGUNDA - NORMATIVIDAD: El presente contrato ha sido redactado estrictamente, de acuerdo a la ley y
jurisprudencia en materia laboral en Colombia, y sera interpretado de buena fe en las relaciones entre trabajador vy
empleador dentro de un espiritu de coordinacion econémica y compromiso social.

DECIMA TERCERA: De acuerdo a los resultados de Examenes de Ingreso CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL, el
concepto final de aptitud ocupacional para sucargo fue: APTO, Sin embargo, se hacen las siguientes Recomendaciones:
1.Ejercicio regular

2.Control periodico ocupacional. Debera cumplir con todas las recomendaciones y solicitudes que le Asigne el area de
HSEQ y Salud Ocupacional de la empresa.

3. Utilizacién de EPP.

4. Utilizacion de ayudas ergondmicas.
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DECIMA CUARTA - EFECTOS: Las partes acuerdan que el presente contrato reemplaza en su integridad y deja
totalmente sin efecto alguno cualquier otro contrato verbal o escrito,sea civil, laboral o comercial o cualquier otro pactado
celebrado entre las partes con anterioridad. Por lo tanto, las modificaciones que se acuerden o se pacten en el futuro seran
anexadas al presente instrumento la cual hara parte integral del mismo, el cual tendra mismo contexto y valor ante la
ley.

DECIMA QUINTA: El Empleado, por medio de la firma del presente contrato, autoriza expresamente a la empresa Union
Temporal Transporte Escolar Meta 2025 B2, a incluir sus datos personales en una base de datos, de acuerdo con lo
establecido en la ley 1581 de 2012 con el fin propio de la relacion laboral objeto del presente contrato. Asi mismo,acepta y
autoriza que estos sean objeto de tratamiento con fines comerciales, fines licitatorios y fines de mercadeo, aceptando,
asi, &l envio y tratamiento de informacion exclusivamente para este fin o para fings contractuales. La empresa Union
Temporal Transporte Escolar Meta 2025 -B2, dara al empleado los derechos de acceso del presente contrato, rectificacion
cancelacion u oposicion frente a sus datos personales, los cuales podran ser ejercidos en la direccion de la notificacion
sefialada en el encabezado del presente contrato. EI TRABAJADOR declara que asume por su cuenta, costo y de manera
legal ante las autoridades, cualquier responsabilidad civil que sea imputada por el desarrolio de la labor contratada, que
efectie a bienes de terceros o que efectiie a cualquier particular en su integridad, bien sea por accion directa o indirecta.
DECIMA SEXTA: EI TRABAJADOR serda responsable de  minimizar al maximo las
oportunidades de transmision de enfermedades mediante la detallada limpieza, desinfeccion e higiene y control en el
vehiculo.

DECIMA SEPTIMA: DECLARACIONES FINALES: Las partes aprueban las siguientes declaraciones: (a) EL
TRABAJADOR declara ser legalmente capaz para contratar; haber leido y entendido todas y cada una de las clausulas
del presente contrato, las cuales se encuentran ajustadas a la ley, favorables y compatibles con sus derechos
fundamentales; (b) este contrato reemplaza en su integridad y deja sin efectos cualquier otro contrato de trabajo verbal o
escrito que haya podido existir entre las partes con anterioridad; (c) EL TRABAJADOR se compromete a informar por
escrito a EL EMPLEADOR cualquier cambio de direccion, teniéndose como suya la ulima direccion registrada en EL
EMPLEADOR, para todos los efectos legales.

Para constancia se firma en dos ejemplares del mismo tenor y valor, en la ciudad en Villavicencio, el dia 03 de mayo de

2025.
_ [

( \m%k« m Ana Marelh  Caglro San}OFlmmc’.‘

EVER OSWALDO VELA ORJUELA | Nombre: ANA MARCELA CASTRO SANTOFIMIO
RIL UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR Direccion: CENTRO POBLADO PUERTO ESPERANZA
META 2025-B2 E-mail: MARCESANTOFIMIO.1204@GMAIL.COM

NIT. 901.942.213-2

Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 - oficina 642
3209093914 - 3143638869 escolartrans2@gmail.com
Villavicencio — Meta
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NIT: 901.942.213-2

FORMATO ENTREGA DE DOTACION

NOMBRE: ANA MARCELA CASTRO SANTOFIMIO FECHA ENTREGA DOTACION: 0?7\05\7.@%

CEDULA:_1006865825 CONTRATO ESCOLAR: 1098 DE 2025

ENTREGA: INICIAL ?ﬁ SEGUNDA ENTREGA TERCERA ENTREGA

ELEMENTOS ENTREGADOS

CAMISA: _L_PANTALON: T\ CARNET: A ZAPATOS: A

FIRMA QUIEN RECIBE: By Marcelacastio S - QUIEN ENTREGA:

Centro comercial Primavera Urbana Lobby 2 - oficina 642
3209093914 - 3143638869 cscolartrans2@email.com
Villavicencio — Meta
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LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
DE LA COMPARNIA DE SEGUROS BOLIVARS.A.

CERTIFICA QUE:

La empresa
UNION TEMPORAL TRANSPORTE ESCOLAR META 2025 B2
Identificada con NT No. 901942213

Se encuentra amparada en caso de accidente de trabajo y enfermedad laboral segin lo dispuesto en la Ley
100 de 1993 y sus normas reglamentarias, a través del contrato de Riesgos Laborales nimero 2070783132201, a

partir del 05 de Mayo del afo 2025.

La(s) persona(s) que se relaciona(n) a continuacién se encuentran en nuestra base de datos de la siguiente

manera:

CENTRODE

. ' FECHA'INICIO.  FECHA DE TIPO ;
NOMBRE DEL EMPLEADO. TRABAJO CLASE TASA ESTADO!

COBERTURA RETIRO COTIZANTE

"~ ANA MARCELA CASTRO
) PRINCIPAL & 435% (60572005 DEPENDIENTE  ACTIVO

cc 1006855825

Se expide a solicitud del interesado el 06 de 05 del afio 2025.

firma Representante Legal

Compania de Sequros Bolivar S.A. NIT. 860,002.503-2
Avenida El Dorago N° 68 B — 31, pise 10 Conmutadaor 3410077

Bogota D.C., Colombia
www.segurosbolivar.com

Pagina 1 de 1

Compafia de Seguros Bolivar S.A
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capﬁolsolud

eps-& Namero de Radicacion Fecha de Radicacién
AR E ’ HieE Erlt il
i s (Loa las Instrucclones que se encuenia J S ) ! | s . & 5_]
. DATOS DEL MIT! . . | . AN g k ) ! B Aning 1 e
1. Tipo da Tramita: - £ VPRES we =l ; ORI @ wiiecc ke [ |2 Régimen . contibutvo [X] |. 4- Contribucién solidaria
- A Alillacion o i1 EI D

B: Rapoda e Hevadad X T. Instltuclonal D. De Oficlo B.subsidiace (]| si[]  Ne []
1. Tipo de afiliado 6. Tipo de cotizante - 7. Cédigo
A. Cotizante [ K] B Cabeza do Familia| | €. Baneficiario [ _| D. Afliado adiclonal [ -] l A Depondients [¥(] B. Independlente [ ] Ponsionado [_]  (a reglsirar por la EPS) ]

A. AFILIACION
.. DATOS BASICOS DE IDENTIFICACION {del cotizante o cabeza de familia)
8. Apellidos y nombres completos
CASTRO.c | SANTOEIMIO | _ANA I MARCELA
9. Tipo documento de identidad 1 10. Nimero de documento de identidad | 1. Soxn big | 12. E%o dcﬂﬁntnn-ﬁa
cc 1006865825 1 asautne [ Ne [ omro [ cut?
13. Naclonalidad . 14, Lugar de nacimiento
COLOMBIANA Pals coromps o META  — EL CASTILLO

l. DATOS COMPLEMENTARIOS

Dalos personales

16. Etnla 17. Comunidad D‘mpmmﬂd | categorfa de discapacidad: Tipo [ ] condokn ]
] E " No [X]

19, Tlene encuesta SISBEN 20. Claslificacién SISBEN 21. Grupo de poblacién especial E
L Si[7] No[] Nivel Grupo
dministradora de Riesgos Laborales - ARL | 23, Administradora de Penslones 24, Ingresos base de cotizaclon - IBC 25. Tarifa Contribucién Sclidaria
SEGUROS BOLIVAR PORVENIR $ 1,423,500
265 Rasldancis SERTRL EOMLADOTVERT | . 3214063105 [MARGESANTOFIMIO.1204@GMAIL.COM
TERAN Teltfooo flo Teltfono celular Corrap eleclin]
META _ EL CASTILLO Cabecera Municipal [_] Gentro Poblado [3(]. Rural Disperso [ ] Resto Rural [ ]

Daparamentn } Municipio/Distrilo 1 " Localidad/Comung ! Zona

|. DATOS DE IDENTIFICACION DE LOS MIEMBROS DEL NUCLEO FAMILIAR
Datos bésicos de identificacién del cényuge o compafiero(a) permanente del cotizante

26, Apellidos y nombres complelos

Primer apellido | Sequndo apelido ] Saqundo nombre
26. Tipo documento de identidad 27. Nimero de documento de identidad -] 30. Sexo blo 31 nitifl
Femenin Masculino [ | T N[ ] otrRo[ ] cuéi?
32. Naclonalidad 33. Lugar de nacimiento 34 Fecha c&e ngurqjgﬁq‘, ik
Pals I Departamento | Municiplo -"I-' s

' Datos baslcos de identificacién de los bennf[ciarlos y de'los afillados adiclonales

35, Apellidos y nombres completos

Primer apellido Sequndo apeliido Primer nombra Segundo nombre

Bl

B2

B3 .

36. Tipo de doc.|37. Nomero de doc. | 38. Nacionalidad 39. Sexo bioldgico | 40. Sexo identificacion 41. Lugar de nacimiento 42. Fecha de nacimiento

de identidad de identidad Eamenino | Mascullno | F | M | T |N8 |OTRO) Cudi? Pals Departamanto Munlelplo

B1 ) -

B2

B3

s pl tarios del boneficlario
. Parentesco 42, Etnia 43, Comunidad. " | 44. Grupo de 45, Tiene encuesta SISBEN |48, Clasificacién SISBEN. | 49. Discapacidad 50. Incapacidad permanente
poblacién especlal s NO Nivel Grupo 81 | NO' | Categorla de discapacidad s O

B '

B2

i

49, Datos de residencia : ' Zona §0. Valor de la UPC del afiliado adicional

Departamento Munciplo/Distrito | Cabecera | | Centro Poblado | Rural Disperso_| Resto Rural | Teléfono fio vio celular {o glatrar por ia EPS)

B1 1

n2

B3

Direccitn Localidad/Comuna Correo electrinico

81 !

B2

B3

Selecclén de la IPS primaria ‘64, Cédigo de la IPS

53. Nombre de la Institucién Prostadora do Serviclos de Salud - IPS - (a registrar por la EPS)

[

B

B

B

,’;glpd’gg)

I. DATOS DE IDENTIFICACION DEL APORTANTE, DE LAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACION COLECTIVA O RESPONSABLES DEL PAGO

55. Nombre o razén soclal . 56, Tipo de documento — Numero del documento de identiicacion | B8. 11po da aportante o pagador a pensiones |
I de Identificacién (a registrar por la EPS)
UT TRANS. ESCOLAR META 2025-B2  |e7. Tl . 901.942.213-2
59, Ubicacion . .
CC PRIMAYERA URBANA OF 642 | 320,909,3914 | Escolartansz@gmailcom | META VY aipats
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B. REPORTE DE NOVEDADES
59, Tipo de Novedad
[ 1. Modiflicacién datos basicos de identificacién. [ 11, Inscripcién EPS retorno al pais.
[ 2. Correccion de los datos basicos de Identificacion. [] 12. Vinculacién a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.
[ 3. Actualizacién del documento de idenlidad. [T 13. Desvinculacién de una entidad autorizada para realizar afillaciones colectivas.
[ 4. Actualizacién y comreccién datos complerentarios, B 14. Movilidad [X] A. Régimen Contributive  [_1B.  Régimen Subsidiado
[T 5. Terminacién de la inscripcién en la EPS. [C1 15. Traslado ] A Mismo Régimen []B. Diferente Régimen
cedige [ ] ] 16. Reporte de fallecimiento del Cotizante o Cabeza de familia.
[ 6. Reporte de pago a través de un tercero.  Codigo [ | 1 17. Reporte del tramite do proteccién al cesante.
[ 7. Inclusién de beneficiarios o de afiliados adiclonales, . [1 18. Reporte de la calidad de Pre-pensionado.
[ 8. Exclusién do benoficiarios o de aflliados adicionales. [C] 19. Reporte de la calidad de pensionado.
[X] ©. Inicio de relacién laboral o adquisicién de condiciones para colizar. ; [ 20. Ingreso a Contribucidn Solidaria.
[ 10. Terminacién do la relacién laboral o pérdida de condiciones para seguir cotizando. [] 21. Retiro de Conlribucién Solidaria.

. DATOS ACTUALIZADOS SEGUN REPORTE DE LA NOVEDAD
60. Datos basicos de Identificacion

Primor apolildo Sogundo upellido E Prrirries nernbng Sogundo romline
Tipo de documento Numero de Gocumento de jdentidad |52, Sexo biologico B3, Sexo identnicacion O "J 4. Fecha de nacimien ] S
de identidad 1006865825 Femenino [Z] Masculino [ ]| T[] ne[C] owo[] cuar AR s S 4008
[~ 7S anterior . Fecha de novedad €6. Motivo de traslado 6B. Caja de Compensacion Familiar o Pagador de Pensiones

2bzsl:

Cddigo

I. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES

[] 69. Declaracién de dependencia econémica de los beneficiarios y afiliados adicionales.

[ 70. Declaracién de la no obligacién de afiliarse al régimen conlributivo, especial o de excepcion.

[T] 71. Declaracién de existencia de razones do fuerza mayer o caso fortuito que impiden la entrega de los documentos que acreditan la condicidn de beneficlarios.

[ 72. Declaracién de no internacién del colizante, cabeza de familia, beneficiarlos o afiliados adicionales en una Institucién Prestadora do Servicics de Salud,

[ 73. Autorizacién para que la EPS solicite y oblenga datos y copia de a historia clinica del colizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales.

[] 74. Autorizacion para que la EPS reporte la informacién que se genere de la afiliacién o del roporte de novedades a la base de dalos de afiliados vigente y a las entidades
publicas que por sus funciones la requieran.

[ 75.Autorizacién para que la EPS maneje los datos personales del cotizante o cabeza de familia y de sus beneficiarios o afiliados adicionales de acuerdo con lo previsto
en la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1377 de 2013.

[ 76. Autorizacién para que la EPS envie informacion al correo electrénico o el celular como mensajes de lexto,

[ 77. Aceptacién de las condiciones para vincularse a la Contribucién Solidaria y de realizar los pagos correspondientes.

[ 78. Aceptacién de la actualizacién del grupo familiar y las tarifas en Contribucian Solidaria, segin la encuesta del Sisbén vigente.

.  CONTRIBUCION SOLIDARIA

79. En caso de ausencia o fallecimiento del cabeza de familia reporie la persona de su grupo familiar gue se haré cargo del pago de la Contribucién Solidaria
Apellidos y nombres

Primer apellido Sequndo apellido Primor e Segundo nombre
P it]

Tipo de documento de identidad ! I Nimero de documento de identidad lk
R f\ i
Il. FIRMAS \ /
% &
80. El cotizante, cabeza de faml;laﬁbLeneﬁciario'mando aplique o afiliado adicional 81. Aportante o enfid j vaidétitucional o de oficio
w T
1L ANEXOS

qexo copia del documento de identidad E
santidad de documentos de Identidad anexos: O O ] | [ [:] O ‘-

82. Copia del dictamen de incapacidad permanente emitido por la autoridad competente.

83, Copia del registro civil de matrimonio, o de la escritura piblica, acta de conciliacidn o sentancia judicial que declare la unién marital.

84. Copla de la escritura plblica o sentencia judicial que declare el divorcio, sentencia judicial que declare la separacion de cuerpos y escritura piblica, acta do conciliacion o
senlencia judicial que declare la terminacion de la unién marilal.

85. Copia del certificado de adopcion o acla de entrega del menor.

86. Copia de la orden judicial o dal acto administrativo de custodia.

88 Documento en que conste la pérdida de la palria polestad, o el cerlificado de defuncién de los padres o la declaracién suscrita por el cotizante sobre la ausencia
de los dos padres.

§9. Copia de la autorizacion de traslado por parte de la Superintendencia Nacional de Salud.

90. Cerlificacion de vinculacion a una entidad autorizada para realizar afiliaciones colectivas.

91, Copia del acto administrativo o providencia de las auloridades competentes en la que conste |a calidad de beneficiario o se ordene la afiliacidn de oficio.

I. DATOS DE LA ENTIDAD TERRITORIAL Y/O INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
89. Identificacidn de la Entidad Terrilorial  Cadigo del Municipio :l Cédigo del Deparamenlo :I 90. Nombre de la Institucion

. DATOS DEL FUNCIONARIO DE LA ENTIDAD TERRITORIAL O DE LA INSTITUCION RESPONSABLE DE POBLACION ESPECIAL
89, Apellidos y nombres

Primer apeliido l Segundo apellido I Primer nombre Segundo nombre

Tipo documento de identidad Namero del documento de identidad 95, Flirma del funcionario

96. fecha de radicacion 97. Fecha de validacin

Observaciones:

Recuerde que con la firma del formulario, el afiliado manifiesta la veracidad de la informacién registrada y de las declaraciones contenidas en el capitulo VIl del formulario.
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SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicién de administradora del

FONDO DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR
NIT 800.144.331-3

CERTIFICA QUE:

ANA MARCELA CASTRO SANTOFIMIO, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.006.865.825, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 6 de Mayo del 2025.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

e ————

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 esta
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.
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