Resolucién No. 087 de Febrero 23 de 1999 Secretaria de Educa
Resolucién No. 288 de Febre 00! taria de Edu
In Ca tEC Resolucion No. 1350 d \
Acuerdo No. 035 de Septiemb ‘ 19 A 5

Instituto Técnico de Administracion y Salud NIT. 802.008.964 - 0

ACTA DE CLAUSURA DE PROGRAMAS Y CERTIFICACION DE
APTITUD OCUPACIONAL No 19 DEL 15 DE DICIEMBRE DE 2007

En la ciudad de Barranquilla, a los Quince (15) dias del mes de Diciembre
de 2007, en el Salén de Eventos de INCATEC, siendo las siete 5:00 de la
tarde se reunieron los suscritos Director General, Doctor JORGE
TAMAYO ARGUELLES y Coordinadora Académica, Sefora KATHYA
CENETH DIAZ MENDOZA del INSTITUTO TECNICO DE
ADMINISTRACION Y SALUD - INCATEC y demas invitados especiales,
con el fin de formalizar en ceremonia de clausura de programas la
culminacion de estudios del (a) estudiante, Monica Del Carmen
Barandica Vittorino, identificada con la cédula de ciudadania No
32.738.288 de Barranquilla (Atl.) , quien llené todos los requisitos que el
Reglamento pedagoégico estipula para optar el Certificado de Aptitud
Ocupacional en AUXILIAR DE ENFERMERIA, el Director General tomo el
juramento reglamentario e hizo entrega del correspondiente diploma vy la
presente acta debidamente firmados, sellados y registrados en el folio No
1221 del libro de certificaciones.

Es fiel copia tomada del original debidamente firmada por el Director
General y la Coordinadora Académica. Dada en Barranquilla a los Quince
(15) dias del mes de Diciembre de 2007.
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CONTRATO DE INDIVIDUAL DE TRABAJO POR REALIZACION DE LA OBRA O LABOR CONTRATADA

Nombre del empleador: OPTIMIZAR SERVICIOS Domicilio del empleador CRA 53 # 106-280
EMPRESARIALES SAS
Nombre: BARANDICA VITTORINO MONICA DEL X
CARMEN CC: 32738288
Oficio que desempefia el trabajador:
Fecha de nacimiento
01 MARZO 1970 AUXILIAR DE ENFERMERIA
Salario: 1.000.000 USUARIA: HOSPITAL NINO JESUS
Pagadero: MENSUAL Fecha de iniciacion de labores: 26 DE ABRIL DE 2021
Lugar donde degempeiiaran las labores: Ciudad donde ha sido contratado el trabajador:
Barranquilla Barranquilla

Entre los suscritos a saber ERICKA HENRIQUEZ MARQUEZ, mayor de edad y vecino de Barranquilla, identificado como aparece al pie de su firma
y quien actda en nombre y representacién de la sociedad E.S.T. OPTIMIZAR SERVICIOS EMPRESARIALES S.A.S., quien en adelante se llamara
EL EMPLEADOR vy por otra parte el sefior BARANDICA VITTORINO MONICA DEL CARMEN mayor de edad y vecino de Barranquilla,
identificado con la cédula de ciudadania nimero 32738288, de nacionalidad colombiana, y quien para efecto del presente contrato se llamara EL
TRABAJADOR, hemos celebrado el contrato individual de trabajo, que se rige, ademas de las normas establecidas en el C.S. del T_, y en la ley 50
de 1990 y ademés por las siguientes clausulas: CLAUSULA PRIMERA DESCRIPCION DEL OBJETO: Prestar los servicios sefialados arriba,
dirigidos a incrementar en forma temporal las labores descritas en el articulo 77 de la ley 50 de 1990, recibiendo para ello instrucciones del
EMPLEADOR y la empresa USUARIA, o superiores encargados del proyecto y por el tiempo que este considere necesario. Paragrafo primero: De
mutuo acuerdo las partes establecen que este contrato podra ¢ terminado cuando el proyecto al cual hay sido asignado el TRABAJADOR;
disminuya, se suspenda, sin que ello sin que haya lu 2 ndemnizacién alguna por parte del empleador. CLAUSULA SEGUNDA
NATURALEZA DEL CONTRATO: Este es un contrato ratada y por lo mismo, no atiende a tiempo sino a la ejecucion de aquella.
me A, comunique al EMPLEADOR que ha dejado de requerir los servicios

| por esta terminacion legal de contrato. CLAUSUSLA TERCERA

En consecuencia, este contrato terminara en el
del trabajador, sin que el EMPLEADOR tenga que

1 EL TRABAJADOR EN MISION ingresa a prestar sus servicios
er al servicio del EMPLEADOR y de la USUARIA donde sea

OBLIGACIONES DEL TRABAJADOR EN MISION:
jador en Mision, propias del oficio contratado y en las anexas

como trabajador en misién a la empresa USUARIA,

asignado, toda su capacidad de trabajo en el deser _ ( é

y complementarias, de conformidad con las érdene EMPLEADOR y la USUARIA, o los superiores jerédrquicos; b)

A cumplir el contrato de manera cuidadosa y es que el EMPLEADOR y la USUARIA, le sefiale y de acuerdo
fue asignado; c) A observar rigurosamente la disciplina interna

por éste; d) A guardar estricta reserva de todo lo que llegue a su

con los horarios que se le fijen conforme a
establecidas por el EMPLEADOR Y LA USU,
conocimiento por razén de su oficio y cuya comunica
de trabajo asuntos u ocupaciones distintos a los

manejar con esmero y atencién las maquinas,
bienes del establecimiento donde preste sus

, productos en proceso o terminados, instalaciones y demas

ida que cause perjuicios a sus propietarios; g) Asistir a las

a USUARIA. h) A acatar los reglamentos de la empresa usuaria

y del EMPLEADOR; i) Mediante la firma del 3 rabaja ]

determine de acuerdo a los contratos civiles que es iempre y cuando dicho traslado no afecten los ingresos del trabajador; |)

Salud ‘ a | la Empresa USUARIA; k) Reportar los accidentes e

> compromete y obliga a no utilizar el Celulam
dad con el presente contrato de trabajo.

bn de sus servicios el salario acordado en el presente

ntra incluida la remuneracion de los domingos qu

partes acuerdan que en los casos en que se le reconozed

al trabajador en misién, beneficios o, tales como a a movilidad, habitacién, vivienda, vestuarios, estos

. iento se 7 lariales y por tanto no se tendran en cuenta como factor salarial para la liquidacion de

N varafiscall C ticulos 16 y 17 de la ley 50 de 1990, en concordancia

0. Todo trabajo suplementario o en horas extras en

'En Usuaria, mediante la inclusién en el

. Ninglin trabajo suplementario o en dias de

mdherooenespeclé

R, no constituye salario
-en el presente contrato
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oy A CLINICA LOS ALMENDROS S.A.S.
i O NIT. 802000909-9
R . www.clinicalosalmendros.com- Emall: {psalmendros@gmall.com
CLINICA = Kra. 18D No. BOA- 24~ Urb. Los Almendros Soledad Atidntico
LOS ALMENDROS Tel. 3928484- 3246191

Mat, Mercantil, 201977
Res. DASALUD N. 001168 del 07/09/97

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS CELEBRADO ENTRE LA CLINICA
LOS ALMENDROS S.A.S Y MONICA BARANDICA VITTORINO

Entre los suscritos CARLOS MARIO ARIZA GONZALEZ mayor de edad vecino de

Barranquilla, identificado con cédula de ciudadania No. 8.666.692 expedida en

Barranquilla, quien actia en su condicion de GERENTE, de la CLINICA LOS

ALMENDROS S.A.S con Escritura piblica No. 1448 del 23 de Mayo de 1995 otorgada

por la Notaria 72 de Barranquilla e inscrita en la Camara de Comercio bajo el nimero

50.212 de! libro respective; el Dr. CARLOS MARIO ARIZA GONZALEZ, estd

debidamente autorizado para contratar a través de las funciones y competencias

otorgadas por los estatutos de la CLINICA LOS ALMENDROS S.A.S, quien en adelante

se denominara, EL CONTRATANTE, por una parte, y por la ofra, MONICA DEL

CARMEN BARANDICA VITTORINO , mayor de edad vecino de Barranquilla, identificado

con la cédula de ciudadania No. 32.738.288 expedida en Barranquilla-Atiantico , quien en

adeiante se denominarda EL CONTRATISTA, hemos celebrado el presente contrato de

prestacion de servicios que ha de regirse por las clausulas siguientes. CLAUSULA

PRIMERA: OBJETO: EL CONTRATISTA, se obliga para con el contratante a prestar los

servicios AUXILIAR DE ENFERMERIA. CLAUSULA SEGUNDA: OBLIGACIONES DEL

CONTRATISTA: Este se obliga de buena fé a desarrollar todas las funciones inherente al

cargo, Garantizar la disponibilidad de horario adicional a la jomada ordinaria cuando por

motivos de contingencia sea necesario , Preservar y conservar los elementos de trabajo

Ejecutar las demds funciones que le sean asignadas y sean afines con la naturaleza de su

contrato.

Ademas se compromete a afiliarse a una empresa promotora de salud EPS, y cotizar

igualmente al sistema de seguridad social en pensiones tal como lo indica el art. 15 de le

ley 100 de 1993, para lo cual se daré un término de dos semanas contadas a partir de la

fecha de iniciacién del contrato. De no hacerlo en el término ﬁjado el contrato se dara por

terminado

CLAUSULA TERCERA: DERECHOS DEL CONTRATISTA: AL CONTRATISTA, le

asisten todos los derechos contemplados en el presente contrato. CLAUSULA CUARTA:

OBLIGACIONES DE EL CONTRATANTE: Este se obliga para con EL CONTRATISTA:

a) A facilitar todos los medios necesarios para que pueda desarrollar a cabalidad el objeto
del presente contrato. b) A pagar el valor del presente contrato de conformidad con lo
estipulado en la clausula octava. @ CLAUSULA QUINTA: NATURALEZA DEL
CONTRATO: EI CONTRATISTA no podra exigile al CONTRATANTE el pago de
prestaciones sociales ni indemnizacion por razones del presente contrato, cuya naturaleza
es privada y no genera ninguna relacién laboral. CLAUSULA SEXTA: DURACION: La
duracién del presente contrato es de UN (01) Mes, sin embargo cualquiera de las partes
lo podra dar por terminado en cualquier momento mediante previo aviso no menor a
treinta dias, de igual forma sera prorrogado automaticamente si no existiere notificacion
rontraria nor un término ioual al inicial CLAUSULA SEPTIMA: PAGO: Fl oresente
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‘(' CLINICA LOS ALMENDROS S.A.S.
2 G NIT. 802000909-9
- Email:
Kra. 18D No. 80A- 24- Urb. Msmmwdﬁddndco
LOS ALMENDROS Zadah. 2461
contrato se ENTOS TREINTA Y élETE

FORMA DE PAGO: Los
previa presentacion de la
CLAUSULA NOVENA: N ' te
cedido total o parcialmente a ni au n escrita de la CLINICA
LOS ALMENDROS S.AS ( CION DEL CONTRATO:
La legalizacién del presente 13 ~ﬂrma de la suscripcion
del mismo; y su ejecucién 6n de los documentos
exigidos para el mismo. ‘ NTOS DEL CONTRATO:
Forman parte Integral del pre que se enumeran a
continuacion: a) Hoja Ol us soportes. CLAUSULA

A en forma quincenal con
parte del CONTRATISTA.

Iaspanes..sinklgal‘j den Sn, coanddil e 'iosconlpromisos
adquiridos en el pres: ECIMA
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LA SUSCRITA JEFE DE TALENTO HUMANO DE LA ESE HOSPITAL LOCAL
: DE MALAMBO:

CERTIFICA:

T e o i o i

Que la sefiora: MONICA DEL CARMEN NDICA VITTORINO,
identificada con la cédula d id :
prestd sus servicios en ¢
AUXILIAR DE EN,_E',,_
con sujecion a las regla
el 02 al 28 de Febre
interrumpidos y discont
al 31 de Octubre de
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OPTIMIZAR SERVICIOS EMPRESARIALES S.A.S.
NIT: 901.371.874-1

LA SUSCRITA G|

o

Que el Sefor(a), MON
32738288 labora e
cargo de AUXILIAR DE
salario de 1.000.000

a de ciudadania No.
esempefiando el
), devengando un

el mes de Junio
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VIGILADO Supersalud v

EPS SUrd =

CERTIFICADO DE AFILIACION AL PBS DE EPS SURA

EPS SURAMERICANA S.A. en desarrollo de su programa especial para la garantia del Plan de Beneficios en Salud denominado EPS
SURA

CERTIFICA

Que MONICA DEL CARMEN BARANDICA VITTORINO identificado(a) con CEDULA DE CIUDADANIA nimero 32738288 esta
registrado(a) en el PBS EPS SURA con la siguiente informacion:

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION CC 32738288

NOMBRES Y APELLIDOS MONICA DEL CARMEN BARANDICA VITTORINO
TIPO DE AFILIADO TITULAR

PARENTESCO TITULAR

ESTADO DE AFILIACION TIENE DERECHO A COBERTURA INTEGRAL
CAUSA ESTADO DE LA AFILIACION COBERTURA INTEGRAL

FECHA DE INGRESO A EPS SURA 04/03/2016

FECHA RETIRO EPS SURA ACTIVO(A)

SEMANAS COTIZADAS EN EPS SURA 476

SEMANAS COTIZADAS ULTIMO ANO 47

DIRECCION DE AFILIACIONES
Fecha de generacion: 12/09/2025

ESTE DOCUMENTO NO ES VALIDO PARA LA PRESTACION
DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS

EPS SURAMERICANA S.A

Medellin, Antioquia, Colombia. Lineas de atencion: Barranquilla: 605 319 7901, Cali: 602 380 8941,
Medellin: 604 448 6115, Bogota: 601 448 7941
Linea Nacional: 018000 519 519

epssura.com



Cl)col.pensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a MONICA DEL CARMEN BARANDICA VITTORINO identificado/a
con documento de identidad Cédula de Ciudadania nimero 32738288, se encuentra afiliado/a desde 01/08/2016 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 12 de septiembre 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 econdmicas, esta sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.

Colpensiones
Sede Principal: Carrera 7 No. 74-21, Bogota D.C., Colombia Direccién correspondencia: Carrera 9 No. 59-43 Led Ed. Urban Essence,| Bogots D.C., Colombia
014890908  Conmutador BEPS: (+57) 601 487 0300 Linea Gratuita: 01 8000 410909 Linea Gratuita BEPS: 01 8000 410777




