




STEPHANY LORRAINE NIEBLES ZULUAGA  

IDENTIFICADA CON CÉDULA DE CIUDADANÍA N° 1.140.855.017 

Asistió al Curso de: 

ATENCIÓN A VÍCTIMAS DE ATAQUES CON AGENTES QUÍMICOS (AQS) 

Con una intensidad horaria de 45 Horas. 
ESTE CERTIFICADO ES EXPEDIDO EN LA CIUDAD DE BARRANQUILLA A LOS 21 DÍAS DEL MES DE FEBRERO DEL 2024. 

VIGENCIA DE LA PRESENTE CERTIFICACIÓN DE ASISTENCIA ES DE UN AÑO A PARTIR DE LA GENERACIÓN DE ESTA.



STEPHANY LORRAINE NIEBLES ZULUAGA  

IDENTIFICADA CON CÉDULA DE CIUDADANÍA N° 1.140.855.017 

Asistió al Curso de: 

INSTITUCIONES AMIGAS DE LA MUJER Y LA INFANCIA IAMI INTEGRAL (IAMI) 

Con una intensidad horaria de 45 Horas. 
ESTE CERTIFICADO ES EXPEDIDO EN LA CIUDAD DE BARRANQUILLA A LOS 19 DÍAS DEL MES DE FEBRERO DEL 2024. 

VIGENCIA DE LA PRESENTE CERTIFICACIÓN DE ASISTENCIA ES DE UN AÑO A PARTIR DE LA GENERACIÓN DE ESTA.



STEPHANY LORRAINE NIEBLES ZULUAGA  

IDENTIFICADA CON CÉDULA DE CIUDADANÍA N° 1.140.855.017 

Asistió al Curso de: 

GESTIÓN DEL DUELO EN SERVICIOS DE SALUD (GDS) 

Con una intensidad horaria de 45 Horas. 
ESTE CERTIFICADO ES EXPEDIDO EN LA CIUDAD DE BARRANQUILLA A LOS 22 DÍAS DEL MES DE FEBRERO DEL 2024. 

VIGENCIA DE LA PRESENTE CERTIFICACIÓN DE ASISTENCIA ES DE UN AÑO A PARTIR DE LA GENERACIÓN DE ESTA.



STEPHANY LORRAINE NIEBLES ZULUAGA  

IDENTIFICADA CON CÉDULA DE CIUDADANÍA N° 1.140.855.017 

Asistió al Curso de: 

INSTITUCIONES AMIGAS DE LA MUJER Y LA INFANCIA IAMI INTEGRAL (IAMI) 

Con una intensidad horaria de 45 Horas. 
ESTE CERTIFICADO ES EXPEDIDO EN LA CIUDAD DE BARRANQUILLA A LOS 19 DÍAS DEL MES DE FEBRERO DEL 2024. 

VIGENCIA DE LA PRESENTE CERTIFICACIÓN DE ASISTENCIA ES DE UN AÑO A PARTIR DE LA GENERACIÓN DE ESTA.



STEPHANY LORRAINE NIEBLES ZULUAGA  

IDENTIFICADA CON CÉDULA DE CIUDADANÍA N° 1.140.855.017 

Asistió al Curso de: 

VICTIMAS DE LA VIOLENCIA Y CONFLICTO ARMADO (VCA) 

Con una intensidad horaria de 45 Horas. 
ESTE CERTIFICADO ES EXPEDIDO EN LA CIUDAD DE BARRANQUILLA A LOS 20 DÍAS DEL MES DE FEBRERO DEL 2024. 

VIGENCIA DE LA PRESENTE CERTIFICACIÓN DE ASISTENCIA ES DE UN AÑO A PARTIR DE LA GENERACIÓN DE ESTA.



STEPHANY LORRAINE NIEBLES ZULUAGA  

IDENTIFICADA CON CÉDULA DE CIUDADANÍA N° 1.140.855.017 

Asistió al Curso de: 

ATENCIÓN INTEGRADA DE ENFERMEDADES PREVALENTES DE LA INFANCIA CLÍNICO (AIEPI) 

Con una intensidad horaria de 70 Horas. 
ESTE CERTIFICADO ES EXPEDIDO EN LA CIUDAD DE BARRANQUILLA A LOS 20 DÍAS DEL MES DE FEBRERO DEL 2024. 

VIGENCIA DE LA PRESENTE CERTIFICACIÓN DE ASISTENCIA ES DE DOS AÑOS A PARTIR DE LA GENERACIÓN DE ESTA.



STEPHANY LORRAINE NIEBLES ZULUAGA, identificado(a) con cédula de ciudadanía 1.140.855.017, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTÍAS

En su condición de administradora del

CERTIFICA QUE:

NIT  800.224.808-8

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

PORVENIR S.A.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

La presente certificación se expide el 5 de Febrero del 2024.

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pensión, así  lograría recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.





 

Calle 47 No.69-83 Barranquilla                        Fijo (605) 3055943                         gerencia@paisst.com, paisstsas@gmail.com 

   

 

CONCEPTO DE APTITUD LABORAL 

SEDE:                                                                       FECHA DE INGRESO:                                                      FECHA SALIDA: 

TIPO DE EVALUACION 

INGRESO          EGRESO   PERIODICO 

DATOS DEL PACIENTE: 

Nombre completo: STEPHANY LORRAINE NIEBLES ZULUAGA                         Identificación: 1140855017          

Sexo:  F                                              Fecha de nacimiento: 10/11/1992                Edad: 30    

Empresa: INDEPENDIENTE         Cargo y/u Oficio: ENFERMERA          

EVALUACION OCUPACIONAL REALIZADA 

E.M.O Ingreso con énfasis en altura.                                           

 EXAMENES REALIZADOS 

AGUDEZA VISUAL, AUDIOMETRIA, PERFIL LIPIDICO, GLICEMIA, EXAMEN MEDICO OSTEOMUSCULAR. 
    

Recomendaciones laborales                                   Manejo por EPS/ARL:           Hábitos y estilos de vida           incluir PVE  
Usar EPP  
Cumplir con los protocolos de bioseguridad 
Higiene Postural 
Pausas Activas 
Usar mascarilla 

 
Hacemos constar que hemos realizado examen medico ocupacional al trabajador y de acuerdo a la resolución 2346 de 2007 y la Resolución 1918 de 2009, la custodia 

y reserva de la historia clínica ocupacional y en general los documentos, exámenes o valoraciones clínicas o paraclínicas que allí reposen son estrictamente 

confidenciales y será responsabilidad de nuestra institución. Estará disponible para fines legales pertinentes. 

CONCEPTO DE APTITUD: 

APTO                           APTO CON RECOMENDACIONES                        APTO CON RESTRICCIONES                   NO APTO              

OBSERVACION:  

Se valora signos clínicos y epidemiológicos para Covid -19, En el momento de la consulta no se evidencia signos y Síntomas compatibles con el nuevo 
Covid-19. 

Acepto las anteriores valoraciones Médicas realizadas, hago constar que la información suministrada sobre mi condición de salud es verdadera. 

  

   

  

 

MIGUEL ESQUIVIA SANJUAN                        FIRMA DEL TRABAJADOR  

Médico Especialista Salud Ocupacional 

Lic.de S.O. # 262012 

Firma y Sello del Médico 

 

 

Código: P.1304.022 

x x

x 
 

CRA 47 NO.69-83 BOSTON 

x    

28/11/2022 28/11/2022 

mailto:gerencia@paisst.com


STEPHANY LORRAINE NIEBLES ZULUAGA  

IDENTIFICADA CON CÉDULA DE CIUDADANÍA N° 1.140.855.017 

Asistió al Curso de: 

ATENCIÓN A VÍCTIMAS DE ATAQUES CON AGENTES QUÍMICOS (AQS) 

Con una intensidad horaria de 45 Horas. 
ESTE CERTIFICADO ES EXPEDIDO EN LA CIUDAD DE BARRANQUILLA A LOS 21 DÍAS DEL MES DE FEBRERO DEL 2024. 

VIGENCIA DE LA PRESENTE CERTIFICACIÓN DE ASISTENCIA ES DE UN AÑO A PARTIR DE LA GENERACIÓN DE ESTA.





STEPHANY LORRAINE NIEBLES ZULUAGA  

IDENTIFICADA CON CÉDULA DE CIUDADANÍA N° 1.140.855.017 

Asistió al Curso de: 

VICTIMAS DE LA VIOLENCIA Y CONFLICTO ARMADO (VCA) 

Con una intensidad horaria de 45 Horas. 
ESTE CERTIFICADO ES EXPEDIDO EN LA CIUDAD DE BARRANQUILLA A LOS 20 DÍAS DEL MES DE FEBRERO DEL 2024. 

VIGENCIA DE LA PRESENTE CERTIFICACIÓN DE ASISTENCIA ES DE UN AÑO A PARTIR DE LA GENERACIÓN DE ESTA.



Cordialmente, 

Bogotá, Marzo / 5 de 2025

Señor (a): STEPHANY LORRAINE NIEBLES ZULUAGA
CC. 1140855017
CR 18 17 17
BARRANQUILLA

Referencia: Certificado de afiliación a Salud Total EPS-S S.A.

Reciba un Cordial saludo en nombre de Salud Total EPS-S SA,

Por medio de la presente, nos permitimos certificar que, a la fecha de expedición de la
presente comunicación, registra en nuestras bases de datos su afiliación al régimen
contributivo de Salud Total EPS-S S.A., la cual se realizó a partir de Mayo / 30 de 2020, y su
estado afiliación es Activo como COTIZANTE.

CARTA NO VÁLIDA PARA TRASLADO.

En Salud Total EPS-S S.A. apreciamos la confianza que usted ha depositado en nosotros y
esperamos que usted y su familia continúen disfrutando de nuestros servicios de salud con
calidad total. Escucharte es la manera de mejorar nuestro servicio por eso conoce los canales
por los cuales puedes generar certificaciones. Ingresa a la APP Salud Total EPS-S opción
certificaciones o www.saludtotal.com.co Oficina Virtual, portal transaccional.

Cualquier información adicional, con gusto será atendida a través del enlace Te Escuchamos
en www.saludtotal.com.co o puede comunicarse con nuestra línea 018000114524 a nivel
nacional o en Bogotá al teléfono 4854555.

GERENCIA DE OPERACIONES COMERCIAL
SALUD TOTAL EPS-S S.A.
Elaboró: Oficina Virtual

NOTA: En caso requerido, este certificado es válido para la atención a través del Régimen Subsidiado
o como población vinculada, si el estado actual es afiliación cancelada, novedad de retiro de trabajo,
afiliación no efectiva, exclusión o anulación de la afiliación y siempre y cuando al momento de retiro o
exclusión no haya reportado mora. Si es mora, o cancelación por falta de pago, debe informar a su
aportante que debe ponerse al día en los pagos.


