


SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

ARL |SUMA >

—

Medellin, 30 de Julio de 2024

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:
Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde

las fechas indicadas, a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de PAVICONCRETOS SAS,
en el centro de trabajo 0000000001 - OBRA, Clase de riesgo 5, Porcentaje de cotizacién 6.96%.

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Nimero Nombre Fechainicio Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado

identificacion cobertura  cobertura transaccion

C80361615 CORREDOR RODRIGUEZ CAMILO 26/04/2024 11651591 DEPENDIENTE EN COBERTURA
HERNANDO

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacion aqui
contenida sea real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente cédigo Unico
de generacion valido por un mes:C10323816822421234122

Atentamente,

A )
Wil

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

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

Este certificado fue generado con la informacion registrada en la base de datos el 30/07/2024 09:28:42 .
Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccion IP: 186.154.95.115, 192.230.104.2, 172.16.42.57



aportes
en linea

Certificado de aportes

Se certifica que PAVICONCRETOS SAS PAVIMENTOS INGENIERIA CONSULTORIA Y CONSTRUCCIONES SAS identificado con NI 900076978 realizd el pago de los siguientes
aportes al Sistema de Seguridad Social y Parafiscales para CAMILO HERNANDO CORREDOR RODRIGUEZ identificado con CC 80361615:

Datos de las Liquidaciones Pagadas
g

| Pago |
Pensién Salud Planilla Transaccién

go
2025/08 2025/09 E 9491901007 | 1786612393 2025/09/18

Aportes Sistema de Seguridad Social

| Lquidacion | A 0 ' es AR |
5 e el R B ol O ol B
Pensién Planilla

2025/08 E COLPENSIONES 30 $1,526,968 $0 $0 $244,400 | SALUD TOTAL 30 $1,526,968 $61,100 | ARL SURA 30 $1,526,968 $106,300

Aportes Parafiscales

I O I A I W N B
parafiscales

= = i N O il Y Ml s
Pension Planilla

2025/08 E COMPENSAR 30 $1,526,968 $61,100 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0
Novedades
Periodo Tipo R|T |T |T |T |V |V |S L |V [A]|I |V
Pensién Planilla E|A|D|A|D|S |S |L M|A |V |R |C
T |E |E [P |P [P |T [N A|C|P |L |T
2025/08 E X
Pagina 1de 1

Certificado generado el 2025-09-18 a las 12:51



SaludTotal..

Bogotd, Julio 30 de 2024

Sefior:

CORREDOR RODRIGUEZ CAMILO HERNANDO
CC. 80361615
CR195840.-0

Ciudad

Ref: M-PYGA-F065. SOLICITUD INFORMACION - AFILIACION SALUD TOTAL EPS S.A.

En relacion con el asunto de la referencia, y atendiendo su solicitud, nos permitimos informarle que a la fecha de expedicion de la
presente comunicacion consta en nuestra base de datos que su afiliacion al régimen contributivo de Salud Total EPS S.A. se

realiz6 a partir de Marzo 14 de 2018. Los usuarios inscritos en su afiliacion son:

Nombre Documento Afiliacion [Sem cot [Sem Ant| Parentesco Estado Fechade Estado | Discapacidad
Afiliaciéon | desafiliacion EPS | Actual
FLOREZ JULY MAGNOLIA 52027793 Jun-20-2018 53 26 COMPANERO(A) | VIGENTE Ninguna
CORREDOR RODRIGUEZ CAMILO 80361615 Mar-14-2018 57 26 COTIZANTE VIGENTE Ninguna
HERNANDO

Razoén social del aportante Usuario en [Tipo de contrato Estado de

contrato contrato

PAVICONCRETOS LTDA 80361615 Dependiente VIGENTE
ASMINCOL SA'S 80361615 Dependiente CERRADO

JUAN TORO SAS 80361615 Dependiente CERRADO

JUAN TORO SAS 80361615 Dependiente CERRADO
PAVICONCRETOS LTDA 80361615 Dependiente CERRADO
PAVICONCRETOS LTDA 80361615 Dependiente CERRADO
PAVICONCRETOS LTDA 80361615 Dependiente CERRADO
PAVICONCRETOS LTDA 80361615 Dependiente CERRADO

CARTA NO VALIDA PARA TRASLADO

De acuerdo con los registros de la base de datos, su grupo familiar presenta la siguiente relacion laboral:

En Salud Total apreciamos la confianza que usted ha depositado en nosotros y esperamos que usted y su familia continlen
disfrutando de nuestros servicios de salud con Calidad total. Cualquier informacién adicional, con gusto sera atendida por el
personal de servicio al cliente de la sede administrativa de su ciudad, o puede comunicarse con nuestra linea gratuita 018000 1
14524 a nivel nacional o en Bogota al teléfono 4854555.

Cordialmente,

i
ILLaTe e

JAVIER CARRENO

GERENTE DE OPERACIONES COMERCIAL

SALUD TOTAL EPS S.A.

NOTA: En caso requerido, este certificado es valido para la atencion a través del Régimen Subsidiado o como poblacion vinculada,
si el Estado Actual es afiliacion cancelada, novedad de retiro de trabajo, afiliacion no efectiva, exclusion o anulacién de la afiliacion,
siempre y cuando al momento de retiro o exclusion no haya reportado mora. Si es mora, o cancelacion por falta de pago, debe
informar a su aportante que debe ponerse al dia en los pagos




compensar

CERTIFICADO DE AFILIACION

CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR COMPENSAR
NIT.860.066.942-7

Bogota D.C., 30 de Julio de 2.024
A QUIEN INTERESE

Compensar, Caja de Compensacion Familiar, certifica que el cliente se encuentra afiliado en la modalidad
TRABAJADOR DEPENDIENTE, con la siguiente informacion :

Tipo de Identificacion :CC

No. de Identificacion : 80361615

Nombre : CAMILO HERNANDO CORREDOR RODRIGUEZ
Empresa/Contratante : PAVICONCRETOS SAS

Idenficacién Empresa :NT

No. Identificacion Empresa : 900076978

Fecha de Afiliacion a CCF : 2024/04/30

Fecha de Ingreso a la empresa 1 2024/04/26

Estado : Afiliado

Categoria CA

La presente certificacion se expide con destino a A QUIEN INTERESE vy tiene vigencia de un mes a partir
de la fecha de expedicion.

Esta certificacion no es valida para presentar los documentos requeridos para la acreditacion del subsidio
monetario, considerando solo validos el formato de inscripcién, modificacion a la Caja de Compensacion

Atentamente.

au lc:\. An«)r&q Ru-qfﬂ;l_

GESTIONAR INFORMACION EMPRESARIAL
Elaboré: Portal Compensar

FOR-PGIE-0044

1S0 9001

; |coniec

SC 5892-14

VIGILADO SuperSubsidio <§->



Libertad y orden
REPUBLICA DE COLOMBIA

El Servicio Nacional de Aprendizaje SENA

En Cumplimiento del Decreto 1072 de 2015
otorga

Certificado de Competencia Laboral a

CAMILO HERNANDO CORREDOR RODRIGUEZ

Con CEDULA DE CIUDADANIA No. 80361615

Quien demostr6 su Competencia Laboral en la
Norma

NIVEL AVANZADO - Operar Excavadora Hidraulica de acuerdo con manual técnico.
Cadigo: 270101113 - Version: 1
En testimonio de lo anterior. se firma el presente en MOSQUERA. A los diecisiete (17) dias del mes de Septiembre de dos mil diecinueve (2019)
Firmado Digitalmente por

epnA

660249 - 17/09/2019 Vigencia
Subdirector de Centro CENTRO DE BIOTECNOLOGIA AGROPECUARIA
REGIONAL CUNDINAMARCA

La autenticidad de este documento puede ser verificada en el registro electronico que se encuentra en la pagina web http://certificados.sena.edu.co, bajo € nimero
951200270101113CC80361615C.



f ’ NIT: 900076978-

-~
W // S M’ DISENO, INTERVENTOR{A, GERENCIA Y CONSTRUCCION DE OBRAS CIVILES.
ALQUILER Y VENTA DE EQUIPOS PARA CONSTRUCCION DE ViAS.

COMERCIALIZACION DE AGREGADOS PETREOS, MEZCLAS ASFALTICAS Y CONCRETOS.

CERTIFICACION

El abajo firmante en su calidad de Gerente de PAVICONCRETOS S.A.S
CERTIFICA QUE: EL OPERARIO CAMILO HERNANDO CORREDOR identificado
con la C.C 80.361.615 se desempena como operario multiple calificado DE
EXCAVADORA, RETRO EXCAVADORA Y VIBRO COMPACTADOR, el operario ha
desempefiado a lo largo de dos afios en esta empresa y mas de quince afios
en diferentes empresas este cargo, por lo tanto es persona Idénea para la
operacion de estos equipos.

Se firma en Bogota el dia 19 de Septiembre de 2025

Gebiel (| thy

ING.GABRIELMAYA

CC 1.039.466.274
INGENIEROMECATRONICO

CRA 70D No. 64g 31 TELEFONO: 7949570 — 4735002 CEL: 3103045917
Web site: www.paviconcretos.com email: paviconcretos2007 @hotmail.com



http://www.paviconcretos.com/

EL DIVINO NINO

Unidad Medica de especialistas

UMED LtpA. I.PS. 1‘\ _

e Sirlad 2w HoQiond WogAM
-

Licencia de Prestacion de Servicios en seguridad
y Salud en el Trabajo No. 1799 de 26/02/2020

CERTIFICADO DE APTITUD MEDICA LABORAL

Mo 114408
ECHA : 28/08/2025 HORA:T:35 EXAMEN: PERIODICO
OMBRES: CAMILO HERNANDO CORREDOR RODRIGUEZ DOCUMENTOD: BO381815 | ENAD: 80 GEMERG: M
mpress:; PAVICONCRETOS 5.A.5 Cargo: OPERADOR DE MAGLINARIA P‘ES-EDA] Tel: 3208836927 -
EXAMENES LABORALES REALIZADOS
aloracitin Medica Laboral | §j Raspiratoria si
si Dermatoiogla Si
Si Osleomuscular Si
si Cardicvascuiar si
plemtra A, Pruaba da aquilibrio Si
[Electrocardicgrama Si Prueba Psicometrica MHA
N i g INA
ACLINAE MA, Radiclogia Torax A
LABORATORIO CLINICO ESPECIALIZADO

Cuadro Hematico VG |NA |Parcial de Orina NA

Glicamiz 1) |RH-Grupa Sanguines | MNA

Colestam| si |KOH Unas A

Triglicaridos 8] |Fratis Faringsa MA

Sarolog NA | Coproiogice WA

CONCEPTO MEDICO LABORAL: SE CERTIFICA QUE EL TRABAJADOR ES:

Apto Para Trabajos en Alturas |si|  Apto Para Trabajos en espacios Confinades _|NA
L Apto Para el cargo sin Restricclones Si | Aplazado R
| Apto Para el Cargo con Restricciones gue Intervienan con su Trabajo NA | No Apto Para Este Cargo [N~
| Apto Para Trabajos en Suparficles sin Infradesnive| o

Examen PERIODICO Satisfactorio |si Examen de EGRESO Satisfactorio NA

ENFASIS EN OSTEOMUSCULAR ¥ CARDIOVASCULAR SATISFACTORIO, TRABAJADOR APTO PARA ACTIVIDAD LABORAL EM ALTURAS.

EXAMEN MEDICO PERIODICO SATISFACTORIO

RECOMENDACIONES - RESTRICCIONES
Higiene Postural 8l | Uso de Doble Profecclén Auditiva |81 | Evitar Posturas Prolongadas NA
Pausas Acivas 8i | Control Optometrico Periodico A Lo oe Mssan e Comprasin Gradusss A
4 |Ergenarnia del Pussto de trabaje 8i | Usode Lentes Permananies NA| Valergcitn y Menejo en IPS NA
Usa 2= Eiermerinn de Probeccisn Peroral 8| | Uso de Lantes Visidn Carcana |51 | Deata - Ejgreicio Figico NA
Valersalin pif MadSord Latarl Se EPS NA| Control de Tension Arterial NA| Controd Esplrémedria NA
Canirol Audiometrico 8l | Estlios de Vida Saludable WA Control Médico Ocupacional Anual | Si
g NA

CONSENTIMIENTO INFORMADO (De lectura Obligatoria)

He zomprendids & prepéaite, los benaflclos, la nlefprelacidn § los riesgos del ssamen middics, paraclinles|a) yo ocupacionaiss
gus mE van & praciicar, Daranilio que las respuesias suminisiradas gar mil @n ssios esdmenes ¥ presentss on ssle doosumenta san

weraces y campleins. Enisndisnde gue ssis procesc ss velumiarie y ilibre ¢ge iods cohes|an y gque luve is oporiunided de retirars
il -:un-.mﬂnll-rrla II'III' e gue e realizaran lan proshas, ful Informado de las medidas gus & profesional de saiud ocupacional de
U‘EDI. la sonfid i lidad dw la Informacidn alli espusests, Los autarizeo para gue den a conacer pofr cualguier
l-l:‘h't‘nnl:n u HII:B tn Infarmecién registrads & ia parsona o entidad contempizda an s leginiecién actual vigenis, para e buesn
B I‘ﬂ'ﬂﬂ l.r‘lﬁ dal programa de Salud n:up-lelnq,_,-l de ls Empresa ¥ de los cusles recibird los resuitados y assguirc anlar de scusrdo
con & proceds. Hageo conslsr eon mi firma qll. h. HI»H ¥ comprendida 4 la perfzccién lo anledior ¥y gue #dloy &0 e cepacidsd de

m.u e LU{

CAMILO ERNESTO 2 B
| . RES,7058 DE 16/0813 el i - arrer N -Q0f06 Sur

Sairmic Tlaya - Sogota D.C.
Tels.:278 5555 - 366 5291 - 239 | 657
Cels: 311 265 5841 - 301 541 2992

umeditda@gmail com- www.umedips.co




RETRO EXCAVADORA
WACKER NEUSON

MAQUINARIA
MOVIMIENTO D

E TIERRAS

e

MODELO: BL744

MOTOR: MWM International Na-

vistar

PESO: 6800 kg

PODER NETO: 109 HP

LARGO CON BALDE: 7,07 M -

ANCHO:2,27 M-

ALTO CABINA: 2,85 M

ESPECIFICACIONES

MARCA: WACKER NEUSON

RETRO EXCAVADORA CON LINEA

HUMEDA

ROF. CARGADORA: 1,32 M

| COMTEC ROF. EXCAVACION: 4,3 M
allLr CAP. EN BALDE: 1 M3

oy L AP COMBUSTIBLE: 143 L
l::iNet &
CERTIFICADO v
ISO 9001

CODIGO
PAV.RAOGS

BOGOTA - CRA 70D N° 64G-31

PBX 7949570 FAX: 4735002 - Cel: 3103045917 - 3208585796
www.paviconcretos.com - e-mail: paviconcretosingenieria@hotmail.com



