
CERTIFICADO MÉDICO OCUPACIONAL

PACIENTE: SANTOS MIGUEL  TAMAYO  HOSTOS GÉNERO: Masculino

TIPO IDENTIFICACIÓN: CC NÚMERO IDENTIFICACIÓN: 1053604439 FECHA NACIMIENTO: 28/08/1985 EDAD: 40 año(s) 5 mes(es) 2 
día(s) 

EMPRESA CONTRATANTE: CONSORCIO R Y P TIPO EXAMEN: Ingreso

CARGO DESEMPEÑAR: AYUDANTE DE OBRA JORNADA TRABAJO: Diurno FECHA: 02/02/2026

1. RECOMENDACIONES GENERALES X Ninguna

1.1. Remisión a EPS 1.3. Completar esquema vacunación 1.5. Suspender tabaquismo 1.7. Control de peso y nutrición

1.2. Continuar manejo médico 1.4. Inicio o continuar actividad física 1.6. Reducir consumo de alcohol 1.8. Otras

2. RECOMENDACIONES OCUPACIONALES Ninguna

2.1. Calificación de origen 2.4. Ingreso programa vigilancia  
epidemiológica X 2.7. Pausas activas 2.9. Uso diario de bloqueador solar

2.2. Recomendaciones para el manejo de 
cargas X 2.5. Uso de elementos de protección 

personal X 2.8. Uso de corrección visual 2.10. Otros

2.3. Seguimiento por ARL 2.6. Pautas ergonómicas

3. RESTRICCIONES X No Aplica

3.1. Trabajo en alturas > 1.5 mts 3.4. Trabajos en temperaturas bajas 3.7. Trabajo en espacios confinados 3.10. Cargas

3.2. Trabajo en altitudes > 2.500 mts 3.5. Trabajo en temperaturas altas 3.8. Para conducción de vehiculos 3.11. Viajes

3.3. Trabajos en ambientes hiperbáricos 3.6. Trabajos con riesgo eléctrico 3.9. Manipulación de alimentos 3.12. Otros

4. CONCEPTO MÉDICO

Tipo Examen:   _X_ Ingreso   ___ Periódico   ___ Retiro   ___ Post Incapacidad   ___ Cambio Cargo   ___ Trabajos Especiales

X Concepto Sin Restricciones para el cargo Sin Restricciones para trabajo eléctrico Requiere evaluar reubicación laboral Sin restricción para continuar su labor actual

Concepto Con Restricciones para el cargo 
(ver restricciones)

Sin Restricciones para trabajo en 
temperaturas extremas Requiere nueva valoración Sin diagnóstico de enfermedad laboral

Aplazado Sin Restricciones para trabajo en espacios 
confinados Satisfactorio Presenta patologías que requieren 

calificación de origen EPS / ARL

Sin Restricciones para manipulación de 
alimentos

Sin Restricciones para Conducción de 
Vehículos / Operación de Maquinaria Enfermedades de origen común Secuela de accidente de trabajo / 

enfermedad laboral

Sin Restricciones para trabajo en alturas

5. EXÁMENES REALIZADOS

X Examen Físico Rx Tórax Perfil Lipídico TSH Frotis Faríngeo

X Examen Físico con Énfasis 
Osteomuscular Rx Columna Lumbo Sacra Perfil Hepático Serología KOH Uñas

Audiometría Cuadro Hemático Perfil Renal Ácido Úrico Coprológico

Optometría Glicemia Frotis Sangre Periférica Tamizaje Drogas Baciloscopia

Espirometría Electrocardiograma Hemoclasificación Alcohol Evaluación Neuropsicológica

Visiometría Parcial de Orina Espermograma Colinesterasa Otro

6. OBSERVACIONES Y/O RECOMENDACIONES

Condiciones de salud compatibles para el cargo a desempeñar con las siguientes recomendaciones : 
Habitos de higiene postural.
Indicaciones pausas activas.
Indicaciones cuidados biomecanicos 
Indicaciones uso de gafas para correccion visual permenentemente.
La formulacion actual de las gafas corrigen adecuadamente 
Indicaciones uso de medias antiembolicas 
Indicaciones uso de elementos de proteccion personal 

Este concepto médico se emite basado en los hallazgos de la evaluación médica ocupacional realizada el día de hoy y en la información suministrada por el trabajador y/o la empresa contratante. El paciente firmó la historia clínica como 
constancia de haber comprendido las explicaciones y recomendaciones suministradas por el médico sobre su estado de salud y de recibir la información que puede obtener la copia de las valoraciones realizadas en el momento que lo requiera.

CONCEPTO MÉDICO OCUPACIONAL

FUNCIONARIO RESPONSABLE: PACIENTE:

NAYIVE IRLANDA NIÑO AGUILLON
Medicina especializada, Medicina Ocupacional
Registro Profesional: 15148204
L.S.O.: 1679

SANTOS MIGUEL  TAMAYO  HOSTOS

Naxvan Soft 
www.naxvansoft.com

1 / 1

CONTACTOS
3114628068 - 3214059880

consultoriolaboral2020@gmail.com
Calle 25 # 22 - 40 Cons. 303

Paipa (Boyacá)

DRA NAYIVE NIÑO AGUILLON

Medica Especialista Salud Ocupacional y Riesgos Laborales
NIT: 40040871-5



CERTIFICADO MÉDICO OCUPACIONAL

PACIENTE: RAFAEL  ANTONIO  BARON  OCHOA GÉNERO: Masculino

TIPO IDENTIFICACIÓN: CC NÚMERO IDENTIFICACIÓN: 80453208 FECHA NACIMIENTO: 28/02/1974 EDAD: 52 año(s) 2 día(s) 

EMPRESA CONTRATANTE: CONSORCIO R Y P TIPO EXAMEN: Ingreso

CARGO DESEMPEÑAR: OFICIAL DE OBRA JORNADA TRABAJO: Diurno FECHA: 02/02/2026

1. RECOMENDACIONES GENERALES Ninguna

X 1.1. Remisión a EPS 1.3. Completar esquema vacunación 1.5. Suspender tabaquismo 1.7. Control de peso y nutrición

1.2. Continuar manejo médico 1.4. Inicio o continuar actividad física 1.6. Reducir consumo de alcohol 1.8. Otras

2. RECOMENDACIONES OCUPACIONALES Ninguna

2.1. Calificación de origen 2.4. Ingreso programa vigilancia  
epidemiológica X 2.7. Pausas activas 2.9. Uso diario de bloqueador solar

2.2. Recomendaciones para el manejo de 
cargas X 2.5. Uso de elementos de protección 

personal X 2.8. Uso de corrección visual 2.10. Otros

2.3. Seguimiento por ARL 2.6. Pautas ergonómicas

3. RESTRICCIONES X No Aplica

3.1. Trabajo en alturas > 1.5 mts 3.4. Trabajos en temperaturas bajas 3.7. Trabajo en espacios confinados 3.10. Cargas

3.2. Trabajo en altitudes > 2.500 mts 3.5. Trabajo en temperaturas altas 3.8. Para conducción de vehiculos 3.11. Viajes

3.3. Trabajos en ambientes hiperbáricos 3.6. Trabajos con riesgo eléctrico 3.9. Manipulación de alimentos 3.12. Otros

4. CONCEPTO MÉDICO

Tipo Examen:   _X_ Ingreso   ___ Periódico   ___ Retiro   ___ Post Incapacidad   ___ Cambio Cargo   ___ Trabajos Especiales

X Concepto Sin Restricciones para el cargo Sin Restricciones para trabajo eléctrico Requiere evaluar reubicación laboral Sin restricción para continuar su labor actual

Concepto Con Restricciones para el cargo 
(ver restricciones)

Sin Restricciones para trabajo en 
temperaturas extremas Requiere nueva valoración Sin diagnóstico de enfermedad laboral

Aplazado Sin Restricciones para trabajo en espacios 
confinados Satisfactorio Presenta patologías que requieren 

calificación de origen EPS / ARL

Sin Restricciones para manipulación de 
alimentos

Sin Restricciones para Conducción de 
Vehículos / Operación de Maquinaria Enfermedades de origen común Secuela de accidente de trabajo / 

enfermedad laboral

Sin Restricciones para trabajo en alturas

5. EXÁMENES REALIZADOS

X Examen Físico Rx Tórax Perfil Lipídico TSH Frotis Faríngeo

X Examen Físico con Énfasis 
Osteomuscular Rx Columna Lumbo Sacra Perfil Hepático Serología KOH Uñas

Audiometría Cuadro Hemático Perfil Renal Ácido Úrico Coprológico

Optometría Glicemia Frotis Sangre Periférica Tamizaje Drogas Baciloscopia

Espirometría Electrocardiograma Hemoclasificación Alcohol Evaluación Neuropsicológica

Visiometría Parcial de Orina Espermograma Colinesterasa Otro

6. OBSERVACIONES Y/O RECOMENDACIONES

Condiciones de salud compatibles para el cargo a desempeñar con las siguientes recomendaciones : 
Habitos de higiene postural.
Indicaciones pausas activas.
Indicaciones cuidados biomecanicos 
Indicaciones uso de gafas para correccion visual permenentemente.
Indicaciones valoracion por optometria por eps.
Indicaciones uso de medias antiembolicas  de forma preventiva 
Indicaciones uso de elementos de proteccion personal 

Este concepto médico se emite basado en los hallazgos de la evaluación médica ocupacional realizada el día de hoy y en la información suministrada por el trabajador y/o la empresa contratante. El paciente firmó la historia clínica como 
constancia de haber comprendido las explicaciones y recomendaciones suministradas por el médico sobre su estado de salud y de recibir la información que puede obtener la copia de las valoraciones realizadas en el momento que lo requiera.

CONCEPTO MÉDICO OCUPACIONAL

FUNCIONARIO RESPONSABLE: PACIENTE:

NAYIVE IRLANDA NIÑO AGUILLON
Medicina especializada, Medicina Ocupacional
Registro Profesional: 15148204
L.S.O.: 1679

RAFAEL  ANTONIO  BARON  OCHOA 

Naxvan Soft 
www.naxvansoft.com

1 / 1

CONTACTOS
3114628068 - 3214059880

consultoriolaboral2020@gmail.com
Calle 25 # 22 - 40 Cons. 303

Paipa (Boyacá)

DRA NAYIVE NIÑO AGUILLON

Medica Especialista Salud Ocupacional y Riesgos Laborales
NIT: 40040871-5



CERTIFICADO MÉDICO OCUPACIONAL

PACIENTE: ISAI  PAREDES MARTINEZ GÉNERO: Masculino

TIPO IDENTIFICACIÓN: CC NÚMERO IDENTIFICACIÓN: 4120872 FECHA NACIMIENTO: 20/09/1967 EDAD: 58 año(s) 4 mes(es) 24 
día(s) 

EMPRESA CONTRATANTE: CONSORCIO R Y P TIPO EXAMEN: Ingreso

CARGO DESEMPEÑAR: AYUDANTE DE OBRA JORNADA TRABAJO: Diurno FECHA: 16/02/2026

1. RECOMENDACIONES GENERALES Ninguna

X 1.1. Remisión a EPS 1.3. Completar esquema vacunación 1.5. Suspender tabaquismo X 1.7. Control de peso y nutrición

1.2. Continuar manejo médico X 1.4. Inicio o continuar actividad física 1.6. Reducir consumo de alcohol 1.8. Otras

2. RECOMENDACIONES OCUPACIONALES Ninguna

2.1. Calificación de origen 2.4. Ingreso programa vigilancia  
epidemiológica X 2.7. Pausas activas 2.9. Uso diario de bloqueador solar

2.2. Recomendaciones para el manejo de 
cargas X 2.5. Uso de elementos de protección 

personal X 2.8. Uso de corrección visual 2.10. Otros

2.3. Seguimiento por ARL 2.6. Pautas ergonómicas

3. RESTRICCIONES X No Aplica

3.1. Trabajo en alturas > 1.5 mts 3.4. Trabajos en temperaturas bajas 3.7. Trabajo en espacios confinados 3.10. Cargas

3.2. Trabajo en altitudes > 2.500 mts 3.5. Trabajo en temperaturas altas 3.8. Para conducción de vehiculos 3.11. Viajes

3.3. Trabajos en ambientes hiperbáricos 3.6. Trabajos con riesgo eléctrico 3.9. Manipulación de alimentos 3.12. Otros

4. CONCEPTO MÉDICO

Tipo Examen:   _X_ Ingreso   ___ Periódico   ___ Retiro   ___ Post Incapacidad   ___ Cambio Cargo   ___ Trabajos Especiales

X Concepto Sin Restricciones para el cargo Sin Restricciones para trabajo eléctrico Requiere evaluar reubicación laboral Sin restricción para continuar su labor actual

Concepto Con Restricciones para el cargo 
(ver restricciones)

Sin Restricciones para trabajo en 
temperaturas extremas Requiere nueva valoración Sin diagnóstico de enfermedad laboral

Aplazado Sin Restricciones para trabajo en espacios 
confinados Satisfactorio Presenta patologías que requieren 

calificación de origen EPS / ARL

Sin Restricciones para manipulación de 
alimentos

Sin Restricciones para Conducción de 
Vehículos / Operación de Maquinaria Enfermedades de origen común Secuela de accidente de trabajo / 

enfermedad laboral

Sin Restricciones para trabajo en alturas

5. EXÁMENES REALIZADOS

X Examen Físico Rx Tórax Perfil Lipídico TSH Frotis Faríngeo

X Examen Físico con Énfasis 
Osteomuscular Rx Columna Lumbo Sacra Perfil Hepático Serología KOH Uñas

Audiometría Cuadro Hemático Perfil Renal Ácido Úrico Coprológico

Optometría Glicemia Frotis Sangre Periférica Tamizaje Drogas Baciloscopia

Espirometría Electrocardiograma Hemoclasificación Alcohol Evaluación Neuropsicológica

Visiometría Parcial de Orina Espermograma Colinesterasa Otro

6. OBSERVACIONES Y/O RECOMENDACIONES

Condiciones de salud compatibles para el cargo a desempeñar con las siguientes recomendaciones : 
Habitos de higiene postural.
Indicaciones pausas activas.
Indicaciones cuidados biomecanicos 
Indicaciones uso de gafas para correccion visual permenentemente.
Indicaciones valoracion por optometria  y medicina general por eps.
Indicaciones nutricionales, control de peso
Indicaciones uso de medias antiembolicas de forma preventiva 
Indicaciones uso de elementos de proteccion personal 

Este concepto médico se emite basado en los hallazgos de la evaluación médica ocupacional realizada el día de hoy y en la información suministrada por el trabajador y/o la empresa contratante. El paciente firmó la historia clínica como 
constancia de haber comprendido las explicaciones y recomendaciones suministradas por el médico sobre su estado de salud y de recibir la información que puede obtener la copia de las valoraciones realizadas en el momento que lo requiera.

CONCEPTO MÉDICO OCUPACIONAL

FUNCIONARIO RESPONSABLE: PACIENTE:

NAYIVE IRLANDA NIÑO AGUILLON
Medicina especializada, Medicina Ocupacional
Registro Profesional: 15148204
L.S.O.: 1679

ISAI  PAREDES MARTINEZ

Naxvan Soft 
www.naxvansoft.com

1 / 1

CONTACTOS
3114628068 - 3214059880

consultoriolaboral2020@gmail.com
Calle 25 # 22 - 40 Cons. 303

Paipa (Boyacá)

DRA NAYIVE NIÑO AGUILLON

Medica Especialista Salud Ocupacional y Riesgos Laborales
NIT: 40040871-5



CERTIFICADO MÉDICO OCUPACIONAL

PACIENTE: NILSON  GALLO LEON GÉNERO: Masculino

TIPO IDENTIFICACIÓN: CC NÚMERO IDENTIFICACIÓN: 1053604313 FECHA NACIMIENTO: 30/12/1979 EDAD: 46 año(s) 1 mes(es) 15 
día(s) 

EMPRESA CONTRATANTE: CONSORCIO R Y P TIPO EXAMEN: Ingreso

CARGO DESEMPEÑAR: AYUDANTE DE OBRA JORNADA TRABAJO: Diurno FECHA: 17/02/2026

1. RECOMENDACIONES GENERALES Ninguna

1.1. Remisión a EPS 1.3. Completar esquema vacunación 1.5. Suspender tabaquismo 1.7. Control de peso y nutrición

1.2. Continuar manejo médico X 1.4. Inicio o continuar actividad física 1.6. Reducir consumo de alcohol 1.8. Otras

2. RECOMENDACIONES OCUPACIONALES Ninguna

2.1. Calificación de origen 2.4. Ingreso programa vigilancia  
epidemiológica X 2.7. Pausas activas 2.9. Uso diario de bloqueador solar

2.2. Recomendaciones para el manejo de 
cargas X 2.5. Uso de elementos de protección 

personal X 2.8. Uso de corrección visual 2.10. Otros

2.3. Seguimiento por ARL 2.6. Pautas ergonómicas

3. RESTRICCIONES X No Aplica

3.1. Trabajo en alturas > 1.5 mts 3.4. Trabajos en temperaturas bajas 3.7. Trabajo en espacios confinados 3.10. Cargas

3.2. Trabajo en altitudes > 2.500 mts 3.5. Trabajo en temperaturas altas 3.8. Para conducción de vehiculos 3.11. Viajes

3.3. Trabajos en ambientes hiperbáricos 3.6. Trabajos con riesgo eléctrico 3.9. Manipulación de alimentos 3.12. Otros

4. CONCEPTO MÉDICO

Tipo Examen:   _X_ Ingreso   ___ Periódico   ___ Retiro   ___ Post Incapacidad   ___ Cambio Cargo   ___ Trabajos Especiales

X Concepto Sin Restricciones para el cargo Sin Restricciones para trabajo eléctrico Requiere evaluar reubicación laboral Sin restricción para continuar su labor actual

Concepto Con Restricciones para el cargo 
(ver restricciones)

Sin Restricciones para trabajo en 
temperaturas extremas Requiere nueva valoración Sin diagnóstico de enfermedad laboral

Aplazado Sin Restricciones para trabajo en espacios 
confinados Satisfactorio Presenta patologías que requieren 

calificación de origen EPS / ARL

Sin Restricciones para manipulación de 
alimentos

Sin Restricciones para Conducción de 
Vehículos / Operación de Maquinaria Enfermedades de origen común Secuela de accidente de trabajo / 

enfermedad laboral

Sin Restricciones para trabajo en alturas

5. EXÁMENES REALIZADOS

X Examen Físico Rx Tórax Perfil Lipídico TSH Frotis Faríngeo

X Examen Físico con Énfasis 
Osteomuscular Rx Columna Lumbo Sacra Perfil Hepático Serología KOH Uñas

Audiometría Cuadro Hemático Perfil Renal Ácido Úrico Coprológico

Optometría Glicemia Frotis Sangre Periférica Tamizaje Drogas Baciloscopia

Espirometría Electrocardiograma Hemoclasificación Alcohol Evaluación Neuropsicológica

Visiometría Parcial de Orina Espermograma Colinesterasa Otro

6. OBSERVACIONES Y/O RECOMENDACIONES

Condiciones de salud compatibles para el cargo a desempeñar con las siguientes recomendaciones : 
Habitos de higiene postural.
Indicaciones pausas activas.
Indicaciones cuidados biomecanicos 
Indicaciones uso de gafas para correccion visual  leve  y proteccion auditiva 
Indicaciones nutricionales, estilos de vida saludable 
Indicaciones uso de elementos de proteccion personal 

Este concepto médico se emite basado en los hallazgos de la evaluación médica ocupacional realizada el día de hoy y en la información suministrada por el trabajador y/o la empresa contratante. El paciente firmó la historia clínica como 
constancia de haber comprendido las explicaciones y recomendaciones suministradas por el médico sobre su estado de salud y de recibir la información que puede obtener la copia de las valoraciones realizadas en el momento que lo requiera.

CONCEPTO MÉDICO OCUPACIONAL

FUNCIONARIO RESPONSABLE: PACIENTE:

NAYIVE IRLANDA NIÑO AGUILLON
Medicina especializada, Medicina Ocupacional
Registro Profesional: 15148204
L.S.O.: 1679

NILSON  GALLO LEON 

Naxvan Soft 
www.naxvansoft.com

1 / 1

CONTACTOS
3114628068 - 3214059880

consultoriolaboral2020@gmail.com
Calle 25 # 22 - 40 Cons. 303

Paipa (Boyacá)

DRA NAYIVE NIÑO AGUILLON

Medica Especialista Salud Ocupacional y Riesgos Laborales
NIT: 40040871-5



CERTIFICADO MÉDICO OCUPACIONAL

PACIENTE: ANGELA  PAOLA  BOYACA  PACHECO GÉNERO: Femenino

TIPO IDENTIFICACIÓN: CC NÚMERO IDENTIFICACIÓN: 1053606087 FECHA NACIMIENTO: 24/01/2006 EDAD: 20 año(s) 21 día(s) 

EMPRESA CONTRATANTE: CONSORCIO R Y P TIPO EXAMEN: Ingreso

CARGO DESEMPEÑAR: CONTROLADORA VIAL JORNADA TRABAJO: Diurno FECHA: 17/02/2026

1. RECOMENDACIONES GENERALES X Ninguna

1.1. Remisión a EPS 1.3. Completar esquema vacunación 1.5. Suspender tabaquismo 1.7. Control de peso y nutrición

1.2. Continuar manejo médico 1.4. Inicio o continuar actividad física 1.6. Reducir consumo de alcohol 1.8. Otras

2. RECOMENDACIONES OCUPACIONALES Ninguna

2.1. Calificación de origen 2.4. Ingreso programa vigilancia  
epidemiológica X 2.7. Pausas activas 2.9. Uso diario de bloqueador solar

2.2. Recomendaciones para el manejo de 
cargas X 2.5. Uso de elementos de protección 

personal X 2.8. Uso de corrección visual 2.10. Otros

2.3. Seguimiento por ARL 2.6. Pautas ergonómicas

3. RESTRICCIONES X No Aplica

3.1. Trabajo en alturas > 1.5 mts 3.4. Trabajos en temperaturas bajas 3.7. Trabajo en espacios confinados 3.10. Cargas

3.2. Trabajo en altitudes > 2.500 mts 3.5. Trabajo en temperaturas altas 3.8. Para conducción de vehiculos 3.11. Viajes

3.3. Trabajos en ambientes hiperbáricos 3.6. Trabajos con riesgo eléctrico 3.9. Manipulación de alimentos 3.12. Otros

4. CONCEPTO MÉDICO

Tipo Examen:   _X_ Ingreso   ___ Periódico   ___ Retiro   ___ Post Incapacidad   ___ Cambio Cargo   ___ Trabajos Especiales

X Concepto Sin Restricciones para el cargo Sin Restricciones para trabajo eléctrico Requiere evaluar reubicación laboral Sin restricción para continuar su labor actual

Concepto Con Restricciones para el cargo 
(ver restricciones)

Sin Restricciones para trabajo en 
temperaturas extremas Requiere nueva valoración Sin diagnóstico de enfermedad laboral

Aplazado Sin Restricciones para trabajo en espacios 
confinados Satisfactorio Presenta patologías que requieren 

calificación de origen EPS / ARL

Sin Restricciones para manipulación de 
alimentos

Sin Restricciones para Conducción de 
Vehículos / Operación de Maquinaria Enfermedades de origen común Secuela de accidente de trabajo / 

enfermedad laboral

Sin Restricciones para trabajo en alturas

5. EXÁMENES REALIZADOS

X Examen Físico Rx Tórax Perfil Lipídico TSH Frotis Faríngeo

X Examen Físico con Énfasis 
Osteomuscular Rx Columna Lumbo Sacra Perfil Hepático Serología KOH Uñas

Audiometría Cuadro Hemático Perfil Renal Ácido Úrico Coprológico

Optometría Glicemia Frotis Sangre Periférica Tamizaje Drogas Baciloscopia

Espirometría Electrocardiograma Hemoclasificación Alcohol Evaluación Neuropsicológica

Visiometría Parcial de Orina Espermograma Colinesterasa Otro

6. OBSERVACIONES Y/O RECOMENDACIONES

Condiciones de salud compatibles para el cargo a desempeñar con las siguientes recomendaciones : 
Habitos de higiene postural.
Indicaciones pausas activas.
Indicaciones cuidados biomecanicos 
Indicaciones uso de gafas para correccion visual permenentemente.
Indicaciones controles anuales por optometria por eps 
Indicaciones uso de elementos  proteccion personal 

Este concepto médico se emite basado en los hallazgos de la evaluación médica ocupacional realizada el día de hoy y en la información suministrada por el trabajador y/o la empresa contratante. El paciente firmó la historia clínica como 
constancia de haber comprendido las explicaciones y recomendaciones suministradas por el médico sobre su estado de salud y de recibir la información que puede obtener la copia de las valoraciones realizadas en el momento que lo requiera.

CONCEPTO MÉDICO OCUPACIONAL

FUNCIONARIO RESPONSABLE: PACIENTE:

NAYIVE IRLANDA NIÑO AGUILLON
Medicina especializada, Medicina Ocupacional
Registro Profesional: 15148204
L.S.O.: 1679

ANGELA  PAOLA  BOYACA  PACHECO 

Naxvan Soft 
www.naxvansoft.com

1 / 1

CONTACTOS
3114628068 - 3214059880

consultoriolaboral2020@gmail.com
Calle 25 # 22 - 40 Cons. 303

Paipa (Boyacá)

DRA NAYIVE NIÑO AGUILLON

Medica Especialista Salud Ocupacional y Riesgos Laborales
NIT: 40040871-5



CERTIFICADO MÉDICO OCUPACIONAL

PACIENTE: KAREN YANETH TOVAR  DORADO GÉNERO: Femenino

TIPO IDENTIFICACIÓN: CC NÚMERO IDENTIFICACIÓN: 1003808263 FECHA NACIMIENTO: 28/07/2002 EDAD: 23 año(s) 6 mes(es) 17 
día(s) 

EMPRESA CONTRATANTE: CONSORCIO R Y P TIPO EXAMEN: Ingreso

CARGO DESEMPEÑAR: CONTROLADORA VIAL JORNADA TRABAJO: Diurno FECHA: 17/02/2026

1. RECOMENDACIONES GENERALES X Ninguna

1.1. Remisión a EPS 1.3. Completar esquema vacunación 1.5. Suspender tabaquismo 1.7. Control de peso y nutrición

1.2. Continuar manejo médico 1.4. Inicio o continuar actividad física 1.6. Reducir consumo de alcohol 1.8. Otras

2. RECOMENDACIONES OCUPACIONALES Ninguna

2.1. Calificación de origen 2.4. Ingreso programa vigilancia  
epidemiológica X 2.7. Pausas activas 2.9. Uso diario de bloqueador solar

2.2. Recomendaciones para el manejo de 
cargas X 2.5. Uso de elementos de protección 

personal X 2.8. Uso de corrección visual 2.10. Otros

2.3. Seguimiento por ARL 2.6. Pautas ergonómicas

3. RESTRICCIONES X No Aplica

3.1. Trabajo en alturas > 1.5 mts 3.4. Trabajos en temperaturas bajas 3.7. Trabajo en espacios confinados 3.10. Cargas

3.2. Trabajo en altitudes > 2.500 mts 3.5. Trabajo en temperaturas altas 3.8. Para conducción de vehiculos 3.11. Viajes

3.3. Trabajos en ambientes hiperbáricos 3.6. Trabajos con riesgo eléctrico 3.9. Manipulación de alimentos 3.12. Otros

4. CONCEPTO MÉDICO

Tipo Examen:   _X_ Ingreso   ___ Periódico   ___ Retiro   ___ Post Incapacidad   ___ Cambio Cargo   ___ Trabajos Especiales

X Concepto Sin Restricciones para el cargo Sin Restricciones para trabajo eléctrico Requiere evaluar reubicación laboral Sin restricción para continuar su labor actual

Concepto Con Restricciones para el cargo 
(ver restricciones)

Sin Restricciones para trabajo en 
temperaturas extremas Requiere nueva valoración Sin diagnóstico de enfermedad laboral

Aplazado Sin Restricciones para trabajo en espacios 
confinados Satisfactorio Presenta patologías que requieren 

calificación de origen EPS / ARL

Sin Restricciones para manipulación de 
alimentos

Sin Restricciones para Conducción de 
Vehículos / Operación de Maquinaria Enfermedades de origen común Secuela de accidente de trabajo / 

enfermedad laboral

Sin Restricciones para trabajo en alturas

5. EXÁMENES REALIZADOS

X Examen Físico Rx Tórax Perfil Lipídico TSH Frotis Faríngeo

X Examen Físico con Énfasis 
Osteomuscular Rx Columna Lumbo Sacra Perfil Hepático Serología KOH Uñas

Audiometría Cuadro Hemático Perfil Renal Ácido Úrico Coprológico

Optometría Glicemia Frotis Sangre Periférica Tamizaje Drogas Baciloscopia

Espirometría Electrocardiograma Hemoclasificación Alcohol Evaluación Neuropsicológica

Visiometría Parcial de Orina Espermograma Colinesterasa Otro

6. OBSERVACIONES Y/O RECOMENDACIONES

Condiciones de salud compatibles para el cargo a desempeñar con las siguientes recomendaciones : 
Habitos de higiene postural.
Indicaciones pausas activas.
Indicaciones cuidados biomecanicos 
Indicaciones uso de gafas para correccion visual permenentemente.
Indicaciones uso de elementos de proteccion personal 

Este concepto médico se emite basado en los hallazgos de la evaluación médica ocupacional realizada el día de hoy y en la información suministrada por el trabajador y/o la empresa contratante. El paciente firmó la historia clínica como 
constancia de haber comprendido las explicaciones y recomendaciones suministradas por el médico sobre su estado de salud y de recibir la información que puede obtener la copia de las valoraciones realizadas en el momento que lo requiera.

CONCEPTO MÉDICO OCUPACIONAL

FUNCIONARIO RESPONSABLE: PACIENTE:

NAYIVE IRLANDA NIÑO AGUILLON
Medicina especializada, Medicina Ocupacional
Registro Profesional: 15148204
L.S.O.: 1679

KAREN YANETH TOVAR  DORADO 

Naxvan Soft 
www.naxvansoft.com
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CONTACTOS
3114628068 - 3214059880

consultoriolaboral2020@gmail.com
Calle 25 # 22 - 40 Cons. 303

Paipa (Boyacá)

DRA NAYIVE NIÑO AGUILLON

Medica Especialista Salud Ocupacional y Riesgos Laborales
NIT: 40040871-5
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INSPECCIÓN ORDEN Y ASEO
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ANEXO NO.6.4.

ANEXOS COMPONENTE 

SOCIAL 

 



 

 

 

 

 

 

 

BITÁCORA DE PQR’S 

  





 

 

 

 

 

 

  

ANEXO NO.6.5. 

PLANILLAS INTERVENTORÍA 



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 1053776001
DIEGO FERNANDO SUAREZ OCAMPO

YOPAL CASANARE
CALLE 24 11 43 2639861

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades de arquitectura e ingeniería y otras

ÚNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

6007008295 I-INDEPENDIENTES
febrero 2026 febrero 2026

0
2026/03/02 101132991

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $ 406.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 406.200 $ 0 $ 406.200
SUBTOTALES: $ 406.200 $ 0 $ 406.200

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS005 EPS005-SANITAS S.A 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 317.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 317.300 $ 0 $ 0 $ 317.300
SUBTOTALES: $ 317.300 $ 0 $ 0 $ 317.300

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O

LO
M

B
IA

N
O

E
X

T
R

A
N

JE
R

O

NOVEDADES

IN
G

R
E

T

T
D

E
T

A
E

T
D

P
T

A
P

C
O

R

V
S

P

V
S

T

S
LN IG
E

LM
A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
1053776001

SUAREZ
OCAMPO
DIEGO
FERNANDO

INDEPEND $ 2.538.400 25-14
COLPENSI
ONES

30 $
2.538.400

$ 406.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 406.200EPS005-
SANITAS
S.A

30 $
2.538.400

$ 317.300 $ 0 $ 317.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL PAGADO: $ 723.500

2026/02/28 10:44 PM USUARIO: SOI CC1053776001 1PÁGINA 1 DE



Planilla Resumen

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $280,200 $0 $0 $280,200

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $280,200 $0 $0 $280,200

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $9,200 $0 $0 $9,200

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $9,200 $0 $0 $9,200

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $70,100 $0 $0 $70,100

     COMFABOY CCF10 891,800,213 8 1 $70,100 $0 $0 $70,100

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $70,100 $0 $0 $70,100

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $70,100 $0 $0 $70,100

TOTAL 1 $429,600 $0 $0 $429,600

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 900602469 9 LAINSCO INGENIERIA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES TUNJA CR 9 18 90 TUNJA-BOYACA 7403623 Si

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No
.

Identificación Nombre in
g

re
t

td
e

ta
e

td
p

ta
p

vs
p

co
r

vs
t

sl
n ige lm

a
va
c

av
p

vc
t irl vi

p

Codig
o

Días IBC Aporte Codig
o

Dias IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codig
o

Días IBC Tarifa Aporte Días IBC Aporte Exonerado 
SENA e ICBF

Total Aportes

1 CC 1049658635 CORREDOR TAPIAS 
CRISTIAN ANDRES

                 23030
1

30 $1,750,905 $280,200 EPS00
5

30 $1,750,905 $70,100 CCF10 30 $1,750,905 $70,100 14-11 30 $1,750,905 0.522% $9,200 30 $0 $0 Si $429,600

Total         Afiliados( 1) $1,750,905 $280,200 $1,750,905 $70,100 $1,750,905 $70,100 $1,750,905 $9,200 $0 $0 $429,600

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-02 2026-03 128029145 9501258922 E 2026/03/16 2026/03/10 NEQUI 0 $429,600

Página 1 de 1



Planilla Resumen

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días IBC Aporte Codigo Dias IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte Exonerado 
SENA e 

ICBF

Total Aportes

1 CC 1192764326 HERNANDEZ 
ALEJANDRO

                 230201 30 $1,750,905 $280,200 EPS017 30 $1,750,905 $70,100 CCF10 30 $1,750,905 $70,100 14-11 30 $1,750,905 $121,900 30 $0 $0 Si $542,300

Total         Afiliados( 1) $1,750,905 $280,200 $1,750,905 $70,100 $1,750,905 $70,100 $1,750,905 $121,900 $0 $0 $542,300

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901941593 1 UNION TEMPORAL LAFER A - 200 O MAS COTIZANTES NOMILAFER CL 17 D 1 26 PAIPA-BOYACA 3103023313 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-02 2026-03 111804641 9500935523 E 2026/03/20 2026/03/04 BANCO DE BOGOTA 0 $542,300

Página 1 de 2 2026/03/04 10:27 AM



Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901941593 1 UNION TEMPORAL LAFER A - 200 O MAS COTIZANTES NOMILAFER CL 17 D 1 26 PAIPA-BOYACA 3103023313 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-02 2026-03 111804641 9500935523 E 2026/03/20 2026/03/04 BANCO DE BOGOTA 0 $542,300

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $280,200 $0 $0 $280,200

     PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $280,200 $0 $0 $280,200

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $121,900 $0 $0 $121,900

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $121,900 $0 $0 $121,900

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $70,100 $0 $0 $70,100

     COMFABOY CCF10 891,800,213 8 1 $70,100 $0 $0 $70,100

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $70,100 $0 $0 $70,100

     FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $70,100 $0 $0 $70,100

TOTAL 1 $542,300 $0 $0 $542,300

Página 2 de 2 2026/03/04 10:27 AM



Planilla Resumen

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días IBC Aporte Codigo Dias IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte Exonerado 
SENA e 

ICBF

Total Aportes

1 CC 1052379237 CASTIBLANCO JUAN X                 230301 30 $1,750,905 $280,200 EPS017 30 $1,750,905 $70,100 CCF10 30 $1,423,500 $57,000 14-11 30 $1,750,905 $121,900 30 $0 $0 Si $529,200

2 CC 79577759 SANDOVAL ALEX X                 25-14 29 $1,692,542 $270,900 EPS008 29 $1,692,542 $67,800 CCF10 29 $1,376,050 $55,100 14-11 29 $1,692,542 $117,900 29 $0 $0 Si $511,700

Total         Afiliados( 2) $3,443,447 $551,100 $3,443,447 $137,900 $2,799,550 $112,100 $3,443,447 $239,800 $0 $0 $1,040,900

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901941593 1 UNION TEMPORAL LAFER A - 200 O MAS COTIZANTES NOMILAFER CL 17 D 1 26 PAIPA-BOYACA 3103023313 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-02 2026-03 1000000336 9501734279 E 2026/03/20 2026/03/20 BANCO DE BOGOTA 0 $1,040,900

Página 1 de 2 2026/03/20 11:35 AM



Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901941593 1 UNION TEMPORAL LAFER A - 200 O MAS COTIZANTES NOMILAFER CL 17 D 1 26 PAIPA-BOYACA 3103023313 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-02 2026-03 1000000336 9501734279 E 2026/03/20 2026/03/20 BANCO DE BOGOTA 0 $1,040,900

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 2 $551,100 $0 $0 $551,100

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $270,900 $0 $0 $270,900

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $280,200 $0 $0 $280,200

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 2 $239,800 $0 $0 $239,800

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 2 $239,800 $0 $0 $239,800

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 2 $112,100 $0 $0 $112,100

     COMFABOY CCF10 891,800,213 8 2 $112,100 $0 $0 $112,100

EPS (ADMINISTRADORAS: 2) 2 $137,900 $0 $0 $137,900

     COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $67,800 $0 $0 $67,800

     FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $70,100 $0 $0 $70,100

TOTAL 2 $1,040,900 $0 $0 $1,040,900
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Planilla Resumen

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días IBC Aporte Codigo Dias IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte Exonerado 
SENA e 

ICBF

Total Aportes

1 CC 1053776001 SUAREZ DIEGO X T                0 $0 $0 0 $0 $0 0 $0 $0 14-11 15 $875,453 $61,000 0 $0 $0 No $61,000

Total         Afiliados( 1) $0 $0 $0 $0 $0 $0 $875,453 $61,000 $0 $0 $61,000

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901941593 1 UNION TEMPORAL LAFER A - 200 O MAS COTIZANTES NOMILAFER CL 17 D 1 26 PAIPA-BOYACA 3103023313 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-02 2026-02 1000000340 9501734180 Y 2026/03/20 2026/03/20 BANCO DE BOGOTA 0 $61,000

Página 1 de 2 2026/03/20 11:36 AM



Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901941593 1 UNION TEMPORAL LAFER A - 200 O MAS COTIZANTES NOMILAFER CL 17 D 1 26 PAIPA-BOYACA 3103023313 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-02 2026-02 1000000340 9501734180 Y 2026/03/20 2026/03/20 BANCO DE BOGOTA 0 $61,000

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $61,000 $0 $0 $61,000

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $61,000 $0 $0 $61,000

TOTAL 1 $61,000 $0 $0 $61,000

Página 2 de 2 2026/03/20 11:36 AM



 

 

 

 

 

 

  

ANEXO NO.6.6. 

ACTIVIDADES INTERVENTORÍA 
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CERTIFICACIONES



 

 

 

CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DEL PLAN DE ADAPTACIÓN DE LA GUÍA 

AMBIENTAL 

 

 

A QUIEN INTERESE 

 

El suscrito representante legal de UNIÓN TEMPORAL LAFER, como interventor externo 

según contrato de interventoría N°2103 de 2025, suscrito con la GOBERNACIÓN DE 

BOYACÁ. 

 

 

 

LESLY JOHANNA OJEDA SANCHEZ 

R/L: UNIÓN TEMPORAL LAFER  

  

A lo largo del periodo anteriormente mencionado, la interventoría supervisó, controló y 

validó el desarrollo de las actividades del componente ejecutadas en el proyecto, con el fin 

de asegurar el cumplimiento de las normativas legales ambientales durante la ejecución del 

proyecto. 

 

 

 

Cordialmente, 

 

                                                                  CERTIFICA 

 

Que, la firma contratista CONSORCIO RYP, identificada con NIT 901.963.394-7, cumplió 

con los requisitos establecidos en el Plan de adaptación de la guía ambiental (PAGA), para 

el contrato de obra N°2070 de 2025, cuyo objetivo es el “MEJORAMIENTO DE ESPACIO 

PÚBLICO MEDIANTE LA CONSTRUCCIÓN DE SENDEROS PEATONALES Y 

CICLORRUTAS DE LA VÍA CALLE 25 ENTRE LOS PUENTES DEL RÍO CHICAMOCHA 

Y  DE  MARQUETALIA  EN  EL  MUNICIPIO  DE  PAIPA,  BOYACÁ’’,  durante  los 

periodos  comprendido  entre  el  01  y  el  28  de  febrero  del  2026,  cumpliendo 
específicamente  con  los  programas  establecidos  en  el  PAGA, tales como el  desarrollo

y  aplicación  de la  gestión  ambiental, las  actividades  constructivas, la  gestión  del  
recurso hídrico,  y  el  manejo  de instalaciones  temporales  y maquinaria.

 

Paipa, marzo de 2026  



 

 

 

CERTIFICACION CUMPLIMIENTO ACTIVIDADES SST 

 

A QUIEN INTERESE  

 

El suscrito representante legal de UNIÓN TEMPORAL LAFER, como interventor externo 

según contrato de interventoría N°2103 de 2025, suscrito con la GOBERNACIÓN DE 

BOYACÁ. 

 

 

 

LESLY JOHANNA OJEDA SANCHEZ 

R/L: UNIÓN TEMPORAL LAFER  

  

 

Durante el periodo anteriormente mencionado, la interventoría realizó la verificación, control 

y validación del desarrollo de las actividades del componente ejecutadas en el proyecto, 

con el fin de asegurar el cumplimiento de las normativas legales en materia de seguridad y 

salud en el trabajo. 

 

 

 

Cordialmente, 

 

Paipa, marzo de 2026  

 

                                                               CERTIFICA 

 

Que, la firma contratista CONSORCIO RYP, identificada con NIT 901.963.394-7, cumplió 

con los requisitos establecidos en el componente de Seguridad y Salud en el Trabajo (SST) 

para el contrato de obra N°2070 de 2025, cuyo objetivo es el “MEJORAMIENTO DE 

ESPACIO PÚBLICO MEDIANTE LA CONSTRUCCIÓN DE SENDEROS PEATONALES Y 

CICLORRUTAS DE LA VÍA CALLE 25 ENTRE LOS PUENTES DEL RÍO CHICAMOCHA 

Y DE MARQUETALIA EN EL MUNICIPIO DE PAIPA, BOYACÁ’’, durante el periodo 

comprendido entre el  01  y  el  28  de  febrero  del  2026,  incluyendo la entrega de  los 
equipos  de  protección personal (EPP’s) al personal,  la realización  de  las  inducciones  
de  segurida correspondientes,  el  pago de la seguridad social  del  personal  en  obra,  la  
realización  de  los  exámenes  médicos  ocupacionales,  la  señalización  y  demarcación 
adecuada  de  la  obra  y  su  alrededor,  la  realización  de  las inspecciones de seguridad 
necesarias  durante  el  periodo  de  ejecución,  y  la  capacitación  continua  al  personal  en 
obra en temas relacionados con la seguridad y salud en el trabajo.



 

 

 

CERTIFICACION PARAFISCALES CONTRATO N°2070 DE 2025 

 

 

A QUIEN INTERESE 

 

El suscrito representante legal de UNIÓN TEMPORAL LAFER, como interventor externo 

según contrato de interventoría N°2103 de 2025, suscrito con la GOBERNACIÓN DE 

BOYACÁ.  

 

CERTIFICA 

 

 

LESLY JOHANNA OJEDA SANCHEZ 

R/L: UNIÓN TEMPORAL LAFER  

 

 

Paipa, marzo de 2026  

 

Que la firma contratista CONSORCIO RYP, identificada con NIT 901.963.394-7, se 

encuentra a paz y salvo con el sistema general de seguridad por concepto de aporte a los 

empleados a los sistemas de salud, riegos laborales, pensiones y aporte a caja de 

compensación. Además, cumple con las obligaciones laborales del personal que realiza las 

actividades del contrato de obra N°2070 de 2025, cuyo objeto es “MEJORAMIENTO DE 

ESPACIO PÚBLICO MEDIANTE LA CONSTRUCCIÓN DE SENDEROS PEATONALES Y 

CICLORRUTAS DE LA VÍA CALLE 25 ENTRE LOS PUENTES DEL RÍO CHICAMOCHA 

Y DE MARQUETALIA EN EL MUNICIPIO DE PAIPA, BOYACÁ’’,  para  el periodo de 
FEBRERO  2026. Esta situación se  enmarca  dentro  de  las  disposiciones legales 
establecidas en el  Artículo  50 de la  Ley 789 de 2002,  el  Decreto  862 de 2018 yla  Ley 

1807 de 2018, y se respalda con las planillas de pago adjuntas al presente informe. 

Se expide la siguiente certificación como soporte del INFORME MENSUAL DE
 INTERVENTORIA N°7. 
 

 

 

Cordialmente, 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ANEXO NO.07: INFORME CONTRATO DE OBRA NO.2070 
DE 2025. 
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