FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

ENTIDAD RECEPTORA

Libertad y Orden

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
TORRES ALVAREZ LUISA FERNANDA
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION GENERO NACIONALIDAD PAIS

cc. ®ce O eas (O No. 1001034021 FROMO (O |co. ® exranero O
LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.M.
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA B CR 23 # 16-47 BARRIO VIKINGOS SAN JAN DE URABA
pia | o6 | MES| 10 [ato [ 2000 |
PAIS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO  ANTIOQUIA
DEPTO ANTIOQUIA MUNICIPIO SAN JUAN DE URABA
MUNICIPIO APARTADO TELEFONO 3217540625 EMAIL torresfernanda67@gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE EDUCACION BASICA|
SECUNDARIA'Y MEDIA)

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA) TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)

ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO O PHD)

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

MODALIDAD No. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TiTULO TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS OBTENIDO N PROFESIONAL
sl NO MES ARO
ADMINISTRACION EN SEGURIDAD Y Resolucion 8815 de
PREGRADO 10 X SALUD EN EL TRABAJO 03 2023 10/10/2023

3 EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO; EN LA MODALIDAD, ESCRIBA:
INF (EDUCACION INFORMAL) TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)



mailto:torresfernanda67@gmail.com

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

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

IDIOMA

LO HABLA LO LEE

LO ESCRIBE

R B MB MB R

B MB

INGLES

X

5 EXPERIENCIA LABORAL

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

EMPLEO O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

E.S.E HOSPITAL HECTOR ABAD GOMEZ -SAN JUAN DE URABA X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

ANTIOQUIA SAN JUAN DE URABA contactenos@esehhagsanjuandeuraba-antioquia.gov.co
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

8212627 Dia | 15 | Mes | 01 | Afio | 2024 Dia | | Mes | | Afio |

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

COORDINADORA SG-SST ADMINISTRATIVA - CALIDAD CARRERA 20 24 20 BARRIO LA FLORESTA

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS

AGROINDUSTRIAS NUEVO HORIZONTE URABA ZOMAC S.A.S X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

ANTIOQUIA APARTADO normanuevohorizonte@gmail.com

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3164801331 Dia | 16 | Mes | 09 | Afio | 2023 Dia | 14 | Mes | 01 | Afio | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

AUXILIAR SST Y CALIDAD AREA GESTION HUMANA KILOMETRO 5 VIA CAREPA 167 URB 167

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

EMPRESA DE SERVICIOS PUBLICOS AGUAS REGIONALES EPM X COLOMBIA

S.AES.P

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

ANTIOQUIA APARTADO buzoncorporativo@aguasregionales.gov.co

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3042161811 Dia | 10 | Mes | 10 | Afio | 2022 Dia | 09 | Mes | 04 | Afio | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

PROFESIONAL SST AREA GESTION HUMANA CALLE 97A 104 13 BARRIO HUMEDAL

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

ASOCIACION PROYECTOS INTEGRALES DE SAN JUAN X COLOMBIA

(PROINTERSAN)

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA SAN JUAN DE URABA prointersan@gmail.com

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3117320082 Dia | 14 | Mes | 02 | Afio | 2022 Dia | 09 | Mes | 04 | Afio | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ASESOR PROFESIONAL SST ADMINISTRATIVA-SST CARRERA 22 17 SAN JUAN DE URABA




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAI

INSTITUTO NACIONAL PENITENCIARIO Y CARCELARIO INPEC X CSOLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

ANTIOQUIA APARTADO epcapanado@inpec.gov.co

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3202814198 Dia | 10 | Mes | 06 | Afio | 2019 Dia | 19 | Mes | 12 | Afio | 2019
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

TECNICO SST AREA GESTION HUMANA KILOMETRO 5 CORREGIMIENTO REPOSO

6 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

CIENCIAS DE LA SALUD

EDUCACION MEDIA

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS

IDECO - INSTITUCION DE ENSENANZA Y CAPACITACION DE LA X COLOMBIA

COSTA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO

ANTIOQUIA SAN JUAN DE URABA Idecoinstituto8@gmail.com

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3217104699 Dia: | 14 |Mes: | 09 IAﬁo: | 2024 Dia: | | Mes: | | Afio: |
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION

CALLE 17 24 3 SAN JUAN ORIENTAL

7 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES

. TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION _
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 2 2
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 1 5
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
EXPERIENCIA DOCENTE 0 6




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

8 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE, SI__ NO x ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD
DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS

CON LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON VERACES,
(ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

9 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE.

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

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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UNIMINUTO

Corporacién Unlversitaria Minuto de Dlos

ACTA INDIVIDUAL DE GRADO No. 118

La Suscrita Secretaria General de La Corporacién Universitaria Minuto de Dios - UNIMINUTO.

Certifica:

Que en el municipio de Apartad6, departamento de Antioquia; el dfa cuatro (4) de Agosto de
dos mil veintitrés (2023), la Corporacién Universitaria Minuto de Dios - UNIMINUTO,
Institucién de Educacién Superior, reconocida por el Ministerio de Educacién Nacional,
previo el juramento reglamentario, confirié el titulo de Adininistradora en Seguridad
y Salud en el Trabajo a Luisa Fernanda Torres Alvarez con cédula de ciudadanfa No.
1.001.034.021 quien aprobé la opcién de grado correspondiente y cumplié con las
normas legales, los requisitos académicos y las exigencias establecidas en los Estatutos
y Reglamentos para el grado, y le otorgé el Diploma No. DP013118577201764 que la
acredita como tal, registrado en el Folio 577 del Libro No. 013 de Registro de Titulos
expedidos por la Corporacién Universitaria Minato de Dios - UNIMINUTO.

La Corporacién Universitaria Minuto de Dios - UNIMINUTO esta autorizada para
conferir este titulo por la Ley 30 del 28 de Diciembre de 1992. El programa cuenta
con Resolucién de Registro Calificado segin Cédigo SNIES 107528 concedido por el
Ministerio de Educacién Nacional.

En constancia de lo anterior se firma en el municipio de Apartad6, departamento de
Antioquia; el dia cuatro (4) de Agosto de dos mil veintitrés (2023).

L6 s

Jefferson Enrique Arias Gémez Linda Lucfa Guarin Gutiérrez
Rector Sede Secretaria General
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Instituto Nacional Penitenciario y Carcelaria

INPEC 13-12-2019 11:44
Al Contestar Clie Esta No: 2019EE0243285 Fokl Anex:0 FAQ
ORIGEN 5311-DIRECCION ESTABLECIMIENTO / PABLO ARTURD VASQUEZ ARBOLEDA
DESTINO CD5
ASUNTO CERTIFICACION
OBS

2019EE0243285  |Il @8INNEH I DIEDNDENDNG

EL SUSCRITO DIRECTOR DEL ESTABLECIMIENTO PENITENCIARIO DE
MEDIANA SEGURIDAD Y CARCELARIO DE APARTADO.
NIT 800215546-5

CERTIFICA:

Que, la seiiora LUISA FERNANDA TORRES ALVAREZ, identificada con cedula de
ciudadania N° 1.001.034.021, realizo las practicas de SEGURIDAD
OCUPACIONAL en el cargo Aux téc en Seguridad Ocupacional en el
Establecimiento Penitenciario de Mediana Seguridad y Carcelario de Apartado,
desde el junio 2019 hasta diciembre 2019, desempenando las funciones de
Apoyar en la implementacion del Sistema de Gestidn en Seguridad y Salud en
el Trabajo (SG-SST) y monitorear, reportar el cumplimiento de la normatividad
legal vigente relacionada en Seguridad y Salud en el Trabajo.

Dado en Apartado a los Trece (13) dias del mes de diciembre de 2019.

Cordialmente;

Director

e

DR. PABLO ARTUR©-VASQUEZ ARBOLEDA

Establecimiento Penitenciario de Mediana Seguridad y Carcelario de Apartado

Corregimiento el Reposo- Apartado-Antioquia
Teléfono (4) 8296414 FAX (4) 8296499
Direccion.epcapartado@inpec.go.co
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LA PROFESIONAL DE GESTION HUMANA Y DO

HACE CONSTAR:

Que, segun los archivos documentales existentes, la sefiora
LUISA FERNANDA TORRES ALVAREZ, identificada con cédula de
ciudadania 1001034021 realiz6 sus practicas universitarias en la empresa
AGUAS REGIONALES EPM S.A. ESP (antes AGUAS DE URABA S.A E.S.P.),
Apoyando actividades en el area Gestion Administrativa en el proceso
Seguridad y Salud en el Trabajo.

El Contrato de Aprendizaje tuvo una duracion de seis (6) meses contados en
el periodo comprendido del 10 de octubre de 2022 al 09 de abril de 2023.
Cumpliendo con las horas reglamentarias, consagradas en el Articulo 30 de la
Ley 789 de 2002.

La presente se expide a solicitud de la interesada a los diecisiete (17) dias del
mes de noviembre de 2023.

MONlCAjP‘A‘T’F'zTél’A BOTERO MARQUEZ
Profesional Gestion Humana 'y DO

Elaboro: Monica Patricia Alvarez Moreno / Auxiliar de Procesos Gestion Humana
Uraba: Occidente: NIT: 9000723031
Calle 972 Numero 104 -13, Barrio Humedal. Carrera 11, Namero 222-63.

o L e Correo: buzoncorporativo@aguasregionales.com
Apartado, Antioguia. San Jerénimo, Antioguia.

Teléfono: 828 66 57. Teléfono: 858 02 96.



\o »y ASOCIACIONPROYECTOS INTEGRALES [E
e SAN JUAN DEURABA (PRONTERSAN)

Asociacidn de proyectos integrales de san Juan de Uraba N IT 9 01 1 843 68 - 2
NIT: 901184368-2
KR 22 #16-58 SAN JUAN DE URABA/ ANTIOQUIA

El (la) suscrito ANGEL VARGAS PAJARO, con cedula de ciudadania No.
8.420.940, en calidad de representante legal de la empresa ASOCIACION
PROYECTOS INTEGRALES DE SAN JUAN DE URABA (PROINTERSAN).

CERTIFICA

Que el (la) sefior (a) Luisa Fernanda Torres Alvarez, identificado (a) con la cédula
de ciudadania No. 1.001.034.021 expedida en el municipio de San Juan de Urab4,
laboré y realiz6 su servicio social voluntario para esta empresa desde febrero del
afno 2022 hasta marzo del aflo 2023, ocupando el cargo de: Voluntaria en SST.

Durante este tiempo la persona se desempefioé en actividades

Implementacion de Sistema de Gestidn de la Seguridad y Salud en el Trabajo.
Identificaciones de factores de riego

Investigacion de accidentes e incidentes laborales.

Acompafiamiento tedrico - practico sobre planes de Seguridad y Salud en el

Trabajo (capacitaciones, inspecciones, charlas de seguridad)

Para constancia de lo anterior se firma en el municipio de SAN JUAN DE URABA

a los 03 dias del mes de noviembre de 2023.

Angel Vargas Péjaro
CC.: 8.420.940
Tel: 3116136400 - 3152382850

REPRESENTANTE LEGAL



https://colombiapymes.com/info/asociacion-proyectos-integrales-de-san-juan-de-uraba-328B50B05342D2FD
https://colombiapymes.com/info/asociacion-proyectos-integrales-de-san-juan-de-uraba-328B50B05342D2FD
https://colombiapymes.com/info/asociacion-proyectos-integrales-de-san-juan-de-uraba-328B50B05342D2FD

AGROINDUSTRIAS NUEVO HORIZONTE URABA ZOMAC S.A.S
NIT 901.154.471-5

Carepa, 07 de noviembre de 2023

AGROINDUSTRIAS NUEVO HORIZONTE URABA ZOMAC S.A.S
Hace constar que:

LUISA FERNANDA TORRES ALVAREZ, identificado con la cedula de ciudadania N°
1.001.034.021 se desempefia como Auxiliar de certificaciones y SST en las siguientes
actividades: Acompafiamiento en la ejecucidn y supervision del SGSST, acompafiamiento en
la ejecucion del programa de Induccidn y capacitacidn al personal, registros e indicadores de
ausentismo, inspecciones de condiciones de seguridad e higiene, acompafiamiento en
Investigacién de accidentes de trabajo, acompafiamiento en la implementacién y supervision
de las normas de certificacion Global G.A.P, GRASP y Rainforest Alliance; desde el dia 16 de
septiembre de 2023, con contrato de prestacion de servicios.

Atentamente,

o ~ONT

JORGE LUIS BARRETO GALLEGO

Coordinador de Certificaciones y SST
Agroindustrias Nuevo Horizonte Uraba Zomac S.A.S
Cel: 3164801331

Email: normanuevohorizonte@gmail.com



mailto:normanuevohorizonte@grupolasvictorias.com.co

** SECRETARIA DE
BOGOT. SALUD

DIRECCION DE CALIDAD DE SERVICIOS DE SALUD
SUBDIRECCION INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL DE SERVICIOS DE SALUD

RESOLUCION No. 8815 de 10/10/2023
"Por la cual se Concede Licencia de Prestacién de Servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo"
LA SUBDIRECTORA DE INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL DE SERVICIOS DE SALUD.

En uso de sus facultades legales conferidas en los articulos 23 de la ley 1562 de 2012 y 1o. de la Resolucién 4502
del 28 de diciembre de 2012 del Ministerio de Salud y Proteccién Social y en especial por las que le confiere el
Decreto 507 del 6 de noviembre de 2013 de la Alcaldia Mayor de Bogota vy,

CONSIDERANDO:

Que el (la) sefior(a) LUISA FERNANDA TORRES ALVAREZ, identificado(a) con Cédula de ciudadania 1001034021, ha
solicitado Licencia para prestacion de servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo como persona natural.

Que el peticionario ha presentado la documentacién necesaria, exigida por el literal A del Articulo Segundo de la
Resolucién 4502 del 28 de diciembre de 2012 del Ministerio de Salud y Proteccién Social.

Que revisada la solicitud presentada con su documentacién anexa y verificado el cumplimiento de los requisitos
exigidos por la Resolucién No. 4502 de 2012 expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social para el
otorgamiento de la licencia de salud ocupacional, se considera procedente la expedicién de licencia solicitada.

En mérito de lo expuesto, la Subdirectora de inspeccién, vigilancia y control de servicios de salud de la Secretaria
Distrital de Salud

RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: Conceder Licencia de Prestacién de Servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo a LUISA
FERNANDA TORRES ALVAREZ, Identificado(a) con Cédula de ciudadania 1001034021, como ADMINISTRADORA EN
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABA]O.

ARTICULO SEGUNDO: La licencia otorgada comprende la prestacion de servicios en Seguridad y Salud en el Trabajo
en las siguientes areas o campos de accién:

Educacion

Capacitacién

Disefio, Administracién y Ejecucién del sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo
Seguridad industrial

Higiene industrial

Investigacion del accidente de trabajo

0O O O O O O

o Profesional en seguridad y salud en el trabajo

ARTICULO TERCERO: La presente Licencia se concede por término de diez (10) afios, es de caracter personal e
intransferible, tendra validez en todo el territorio nacional y puede solicitarse su renovacion, por un término igual, en
cualquier Secretarfa Seccional o Distrital del pais.

ARTICULO CUARTO: Cuando el titular de la licencia modifique alguna de las condiciones acreditadas en el momento
de su obtencién, deberd informar tal hecho a la Direccién de Calidad de Servicios de Salud - Subdireccién Inspeccién,
Vigilancia y Control de Servicios de Salud de esta Secretaria de Salud, a fin de que se proceda a modificar la
resolucién por la cual se otorgé la licencia. En caso contrario incurrird en las sanciones previstas en las normas
legales vigentes.

ARTICULO QUINTO: El titular de la licencia deberd dar estricto cumplimiento a las normas que regulan la materia, en
especial a la Ley 1562 de 2012, Resolucion 4502 del 28 de diciembre de 2012 y demds normas que la modifiquen o

adicionen.
Cra. 32 No. 12-81
Tel.: 364 9090
www.saludcapital.gov.co
Info: 364 9666

ALCALDIA
DE BOGOTA OC.



** SECRETARIA DE
BOGOT. SALUD

Continuacién de la Resolucidn No 8815 de 10/10/2023 por la cual se concede Licencia de Prestacidn de Servicios de Seguridad y Salud en el Trabajo

ARTICULO SEXTO: Notificar esta Resolucién a LUISA FERNANDA TORRES ALVAREZ informandole que de conformidad
con el articulo 74 del Cédigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo (Ley 1437 de 2011)
contra la misma proceden los recursos de reposicidon y en subsidio apelacion, los cuales podra interponer ante esta
Secretaria, dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a la notificacién de este acto administrativo.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

Dada en Bogotd, D.C. a los 10/10/2023

DORA DUARTE PRADA
Subdirectora Inspeccién, Vigilancia y Control de Servicios de Salud

Cédigo de verificacién: h4Zo9GAsqw

Elaboré: olgutierrez
Revisé: cevillanueva

Aprobé: dduarte

Cra. 32 No. 12-81

Tel.: 364 9090
www.saludcapital.gov.co
Info: 364 9666

ALCALDIA
DE BOGOTA OC.




UNIMINUTO
Corporacién Universitaria Minuto de Dios
Educacién de calidad al alcance de todos

Seccional Antioquia - Chocé

Certifica que:

Luisa Fernanda Torres Alvarez
C.C. 1.001.034.021

Cursé y aprobé el diplomado en:

PERITAJE, ANALISIS E INVESTIGACION DE
INCIDENTES Y ACCIDENTES DE TRABAJO

Realizado del 12 de febrero al 16 de abril del 2023.
Duracién 144 horas

Maria Alejahdra Cartagena Padre I//rto Obando Gil
Secretaja de sede Rector

UNIMINUTO Seccional Antioquia-Choco Acta de certificacion 450 UNIMINUTO Seccional Antioquia-Choco



O C 1 UNA EMPRESA OE
| FUNDACION
GRUPD'SOCIAL

Seguros

Colmena FormaciénVirtual

CURSO 50 HORAS - CAPACITACION
VIRTUAL EN EL SISTEMA DE
GESTION DE LA SEGURIDAD Y LA
SALUD EN EL TRABAJO

Colmena Seguros otorga el presente certificado a:

INANCIERA Colmena Compafifa de Seguros de Vida S.A.

C.
DE COLOMBIA

LUISA FERNANDA TORRES ALVAREZ

Identificado con CC 1001034021

SUPERINTENDENCIA F!

Intensidad horaria: 50 horas

VIGILADO

Se expide el presente certificado el 16 de enero de 2023

TUb ﬁwc.f (GJ"-‘ s-ﬂ'j anru:—e,,

Vicepresidente de Prevencidén y Servicio de Riesgos Laborales

Colmena Seguros
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RA  Colmena Seguros Riesgos Laborales SA.

SUPERINTENDENCIA FINANCIE!
VIGILADO DE COLOMBIA

COlmena [INA EMPRESA DE’
FUNDACION
Seguros GRUPO SOCIAL Formar

Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el
Trabajo (SGSST)
Decreto 1072 (Planeacion y priorizacion SGSST)

Colmena Seguros otorga el presente certificado a:

LUISA FERNANDA TORRES ALVAREZ
Identificado con CC 1001034021

Intensidad horaria: 8 horas
Se expide el presente certificado el 25 de marzo de 2025

/ézﬁwcr ‘{}GJ’ 5 fncufu

Stella Rodriguez Rincon

Vicepresidente de Prevencion y Servicio de Riesgos Laborales Colmena

Seguros

9
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Otorga la presente certificacion a:

[N
Ji 0N
Luisa Fernanda Torres Alvarez

100134021

Por haber asistido a la capacitacidn en:

Cyber Security, Ofimatica y
Marketing Digital

s \
Bonald Vargas Mufioz
Gerente General
RESOLUCION #01955-03-2023 '

N/
]
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Colmena Seguros Riesgos Laborales S.A.

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
VIGILADO DE COLGMBIA

Colmena UNA EMPRESA []E'
Seguros €O taupsuo Formar

Programa de estilos de vida y entornos de trabajo
saludables

Colmena Seguros otorga el presente certificado a:
LUISA FERNANDA TORRES ALVAREZ
|dentificado con CC 1001034021
Intensidad horaria: 2 horas

Se expide el presente certificado el 12 de agosto de 2025

Luz stella Rodriguez Rincon

Vicepresidente de Prevencién y Servicio de Riesgos Laborales
Colmena Seguros
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Colmena Seguros Riesgos Laborales S.A.

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
VIGILADO DE COLGMBIA

Colmena UNA EMPRESA []E'
Seguros €O taupsuo Formar

Atenea 1: Modelo de gestion para la prevencion del
accidente laboral

Colmena Seguros otorga el presente certificado a:
LUISA FERNANDA TORRES ALVAREZ
|dentificado con CC 1001034021
Intensidad horaria: 2 horas

Se expide el presente certificado el 5 de agosto de 2025

Luz stella Rodriguez Rincon

Vicepresidente de Prevencién y Servicio de Riesgos Laborales
Colmena Seguros
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Colmena Seguros Riesgos Laborales S.A.

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

Colmena UNA EMPRESA []E'
Seguros €O taupsuo Formar

Reporte e investigacion de las enfermedades
laborales

Colmena Seguros otorga el presente certificado a:
LUISA FERNANDA TORRES ALVAREZ
|dentificado con CC 1001034021
Intensidad horaria: 2 horas

Se expide el presente certificado el 13 de mayo de 2025

Luz stella Rodriguez Rincon

Vicepresidente de Prevencién y Servicio de Riesgos Laborales
Colmena Seguros




