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A Mis datos de usuano

¢ Woticias secor Informacién del usuario
&3 Wis registros Género
¥ Accesos del usuario Cargo
. Términos y condiciones de uso Titulo
Nombre completo

Nombre y apellido COMSTANZA MENDEZ PALACIOS
Codigo del empleado
Tipo de documento
Numero de documento
Fecha de emision
Expedido por
Fecha de expiracion
Direccion
Cadigo postal
Estado
Municipio
Pais COLOMBIA
Correo electronico constanzamendez0102@gmail com
Teléfono
Celular 3124052564
Nimero de fax

Configuracién

Zona horaria (UTC-05:00) Bogota, Lima, Quito
Idioma Espafiol (Colombia)
Configuracion regional Spanish (Colombla)
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ENTIDAD RECEPTORA

FORMATO UNICO Subred integrada de Serwoos de Salud Centro Onente

HOJA DE VIDA —

Persona Natural @190 Q&D

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

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES

MENDEZ PALACIOS CONSTANZA

DOCUMENTOQ DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD

cc®ceOQpras (O No. 52519693 FO M QO | cow® extraniero O

LIBRETA MILITAR
PRIMERACLASE (O SEGUNDACLASE () NUMERO DM

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA DIA | 12 | MES NO | C1 418 13G10 SUR
PAIS Colombea DEPTO BogotaDC

PAIS Colombia

CIUDAD Bogota D C TELEFONO 7146003

DEPTO Bogota D.C

CIUDAD Bogota DC EMAIL manatina2109@& 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 BASICA TITuLO BACHILLER
FRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
i * R
1*. |1 2° | 3° Ir Is-- 6° [ 7 ‘a- ‘9 10 Lr)( MES | DICIEMBRE ANO | 1994
i gﬂ

OTROS ESTUDIOS
DILIGENCIE ESTE PUNTO ENESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO
l NOMBRE DEL CURSO INSTITUCION DE FORMACION ANO TERMINACION HORAS
ATENCION INTEGRAL EN SALUD AVICTIMAS CENTRO DE CAPACITACION DE URGENCIAS Y 2018 20
BLS SENA 2017 20
TECNICO AUXILIAR DE ENFERMERIA FUSDESA 2001 1800
592108 Pagina 1de 3
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. ENTIDAD RECEPTORA
FORMATO UNlCO Sutwed Integrada de Sermaos de Salud Centro Onente
HOJA DE VIDA —
Persona Natural @jeO p@
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998) 22-ene-2021
DOMINIO DE IDIOMAS
ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE HABLA. LEE. ESCRIBE DE FORMA REGULAR (R) BIEN (B) O MUY BIEN (MB)
LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
IDIOMA
& B MB R B M8 R 8 MB
3 EXPERIENCIA LABORAL
RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL
I EMPLEO O CONTRATO ]
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD SUBRED CENTROOORENTE A Colombia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
Bogota DC Bogota D C atenconusuano @ subredcentroonente gov co
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3282828 DIA | 1 | MES |9 ANO | 2016 || Dia | MES | ANO |
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
AUXILIAR DE ENFERMERIA UNIDAD CUIDADO INTENSIVO KR 14B 145 SUR
I EMPLEO O CONTRATO
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
Hospital San Cristabal X Colombia
DEFPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONIKCO ENTIDAD
Bogowa D.C Bogota D.C esesancrstobal @ gmad gov.co
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
2091480 oA [15 I mes [5 ] ano [2006 ]|owm [20 ] mes [12 ] ano [2000 ]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
auxihar de enfermena Urgencias calle 22 sur BASS
4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA
INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES
TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION .
ANOS ] MESES
Privada 0 0
Publica 8 1
592108 Pagina 2de 3
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FORMULARIO UNICO e

I Subred Integrada de Servicios de Salud
DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y Centro Onente E S E

ﬁ ST RENTAS Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
sscefocos I Persona Natural eOQ,@

(LEY 190 DE 1995)

1. DECLARACION JURAMENTADA
1.1 DE BIENES Y RENTAS

YO, CONSTANZA MENDEZ PALACIOS
IDENTIFICADOCON CC. ® CE. O TL (O No. 52519693 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN:

Pais Colombia Departamento Bogota D.C. Municipio Bogota D.C.
Direccion Cl 41B 13G10 SUR Teléfonos 3232033460 7146003
Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSAGUINIDAD A:
NOMBRES Y APELLIDOS PARENTESCO
VALENTINA CARDENAS MENDEZ 1031160966 Hio(a)
MARIANA CARDENAS MENDEZ ' 1000991253 - Hijo(a)

DECLARO, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 122, INCISO 3°, DE LA CONSTITUCION
POLITICA DE COLOMBIA Y EN LOS ARTICULOS 13 Y 14 DE LA LEY 190 DE 1995,

PARA TOMAR POSESION O PARA RETIRARME O PARA ACTUALIZACION ®

PARA MODIFICAR LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE O

QUE POSEO A LA FECHA, EN FORMA PERSONAL O POR INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE

RELACIONO A CONTINUACION:

a) Los ingresos y rentas que obtuve en el "ultimo”™ ano gravable fueron:

CONCEPTO .~ VALOR

SALARIOS Y DEMAS INGRESOS LABORALES Il $ 19.444.320,00

CESANTIAS E INTERESES DE CESANTIAS $ 0,00

[GASTOS DE REPRESENTACION $ 0,00 '
ARRIENDOS $ 0,00

[HONORARIOS [ $ 0,00

OTROS INGRESOS Y RENTAS $ 0,00

i TOTAL | $ 19.444.320,00 i

b) Las cuentas corrientes y de ahorro que poseo en Colombia y en el exterior son:

TIPO DE NUMERO DE LA SALDO DE LA
omorormmeen | % | e Janeonis o]

Banco de Bogota Cuenta de ahorros 102623642 PRIMERA DE MAYO $ 3.200,00

c) Mis bienes patrimoniales son los siguientes:

TIPO DE BIEN VALOR

$ 0,00

d) Las acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:

ENTIDADOPERSONA | ~~~ CONCEPTO | VAR
$ 0,00
Pagina 1 de 2
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DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y Centro Orerde E S E

£l futuro Sobinsns RENTAS Y ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA
ﬁ es de todos Aa ! o PE Nﬂtural

(LEY 190 DE 1995)

c) En la actualidad: SI (x) NO () tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con:
NOMBRES Y APELLIDOS TIPO DOCUMENTO NUMERO DOCUMENTO

HECTOR JAVIER CARDENAS BERNAL c*c@ t:.EQ T.I.Q 80256310

2. ACTIVIDAD ECONOMICA PRIVADA

:
;
-
8
2
a
‘2
s
3
a
&
2
3
g
:
;
3
:
8

desarrollando de forma acasonal o permanente son las siguientes:

DETALLE DE LAS ACTIVIDADES FORMA DE PARTICIPACION

Cc:_':r“cj"'dm \P%‘de l BOGOTA D.C. 22-ene-2021

FIRMA DEL FUNCIONARIO O CONTRATISTA CIUDAD Y FECHA
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Subved integadi de Serncn de Sald

B onvieetse

Senores
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

Manifiesto bajo la gravedad de juramento que NO me encuentro dentro de las causales de
inhabilidad e incompatibilidad de orden constitucional o legal, para ¢jercer cargos, empleos
publicos o para celebrar contratos de prestacion de servicios con la administracion publica.

De conformidad con lo establecido en el articulo 6 de la Ley 190 de 1995 en caso de que
sobrevenga al acto de nombramiento o posesion alguna inhabilidad o incompatibilidad, lo

advertiré inmediatamente a la entidad.

Para todos los efectos legales, certifico que los datos registrados en mi hoja de vida, asi
como los documentos anexos aportados son veraces.

Para constancia se firma en Bogotaalos 22 de QL de 2Q2\1.

Cordialmente,

C.C. 2519695

Paginaldel
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COMPROMISO DE INTEGRIDAD

Como colaborador de la Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente _E.$.E.
reconozco la importancia de asumir un compromiso con el logro de los objetivos

estratégicos institucionales y por ello me comprometo a:

v Apropiar y promover los valores y principios de la Entidad, de la funcion
administrativa y del Estado, asi como instituir las normas éticas que deben inspirar

el proceder y las acciones de todos colaboradores de la Institucion.

Promover en mi grupo de trabajo y con todos los grupos de interés de la entidad,
una cultura socialmente responsable orientada al respeto por los derechos humanos,
practicas laborales justas, con enfoque de precaucion frente a los impactos
ambientales y a la lucha contra la corrupcion.

Conocer el Manual Codigo de Integridad y Buen Gobieno AP-TH-MN-05 de la

Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Orente, y por lo tanto, el
compromiso de actuar en coherencia con su contenido y filosofia dado que se

relaciona con las conductas que se deben practicar como colaborador de la Entidad.

Actuar bajo los lineamientos del Codigo de Integndad y Buen Gobierno, a cooperar
con mi equipo de trabajo y onentar nuestras actuaciones hacia la transparencia y

defensa de lo publico,

Adicionalmente me comprometo a:

O,gvjrortc:: —ercecz Feslkaacios .

Nombre:
Documento: 525 \Qé,q .
Cargo: Au)’d\t(:;lr’ - EﬂFc‘rr‘ffrlC'l s

Fecha: 22 e crere e 2021

Pagina 1 de ]
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La XRepublica ve C€olombia

PFen g0 nombre

€l Coleqio de Nuestra Senora
PDel Perpetus Socorro

Autorizado por el Ministerio de Educacion Nacional, Sequn
Resolucion No. 13058 vel 17 de Sctubre ve 1.986

Confiere a

Congtansa Mendes Palacios

-----------------------------------------------------

€l Titulos Dde

Bachiller Academico

Por haber cursado p aprobado log estudios corregpondientes al Nivel de
€ducacion Media Pocacional, segiin loag planes p programas bigentes.

Secretario

iiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii
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fLa Vepublica dbe Colombia
p en su nombre

£ _ ESCUEL#A DE SALUD

ot | Gl g
T hf_, | “FUSDESA” |
-. ;. ,. . Evucacion no formal ﬁnm'bn Ejecutivo .ﬁn.31 be ;fd:rm de 1999
; i .--.;t-i; L4 expedido por el Ministerio hr: &alub p Licencia de _funnnnarnimtn mwso—zz be Abril de 1999
g emanada de lﬂ émﬁana be chutatwn h: Santafe be ﬁngnta B.C.
A e - ' _ | . __,, |
)= '.‘“? IRt 2 1 f‘:;.f. |
 Que: ) ﬁlenheg. iBalauns (!Eunztang.a

Curgo p Aprobsd lnn: muhfnnt prngranuhns pot la Jnsntunun p cumplid ini"rnquisuos exigivos por la lep
E.un una m:tmﬁlhah be 1800 buraﬁ 1“" |

o m——

Le Confiere B[ G:ttnf[whp hz gpﬁtuh @mpanmwl Ternico
RUXILI _4 EHE"E RMERIA

Roberto Galindbo &. Pedro Nel Pires 4.

Bado en Fogotd B.C., a los 16 dias Vel mes ve Bicientbre de 2001
fnotado cw el {olis G30 el ifbre 03 el Remstro e Fushesa

o A il S A i A 5 g s . - ——
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SECRETARIA DE EDUCACION

COLEGIO NUESTRA SENORA DEL PERPETUO SOCORRO

ACTA DE GRADO

En la ciudad de Bogota D.C. el dia 04 de diciembre de 1995 se reunieron con
el fin de formalizar la graduacién de los alumnos de (Gltimo grado de
Educacion Media Académica los suscritos Rector y Secretaria académica en
la Rectoria de!l COLEGIO NUESTRA SENORA DEL PERPETUO SOCORRO
Institucion aprobada hasta nueva visita en el nivel de la Educacién Media
Académica y autorizada por la Secretaria de Educacién Distrital mediante
resolucion N 13058 DEL 17 DE OCTUBRE DE 1986 para otorgar el titulo de

BACHILLER ACADEMICO.

Comprobada la situacion Legal y Académica de cada uno de los alumnos que
cursaron y aprobaron los estudios correspondientes al nivel de Educacién
Media Académica se procedio a otorgar el TITULO DE BACHILLER
ACADEMICO graduando cuyos nombres, apellidos, y nimero de documento
de identidad se relacionan a continuacion:

CONSTANZA MENDEZ PALACIOS
CC:52.519.693 De Bogota

Es fiel copia tomada de la original del Acta General de Graduacién 00123
anotada en el folio 145, que consta de CIENTO OCHO (108) Estudiantes,
comienza con el nombre de ALBA ROJAS MAYERLY y cierra con el nombre
ZARAZA GRAJALES MILENA. Firmada por OMAR LEONARDO FAYON (Rector) y

/ rfé Lo a Zarate (Secretaria Académica).

/ /// u.\/ifbéwi

Gma’r {eona,rdo Favcm hana Lﬂrena Zarate

CC.19.307.429 4 ' CC.32788516
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_ ASOCIACION AJUDISP
D BOGOTA-COLOMBIA

NN EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

Como miembro de entidades avaladas en cursos basicos de economia solidaria
NIT. 901364935-1 con énfasis en trabajo asociado. Es un registro de las entidades que estan
facultadas para dictar cursos bdsicos de economia solidaria con énfasis en
trabajo asociado con el objeto de cumplir el requisito de la ley 115 de Febrero 8
de 1994. junto al decreto 4904 de diciembre 16 de 2009 como Requisito de la
educacion para trabajo y el desarrollo humano.

CERTIFICA:
CONSTANZA MENDEZ PALACIOS

QUE:
C.C. 52519693 DE BOGOTA ASISTIO ) APROBO AL DIPLOMADO DE
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS ADULTO

CON UNA INTENSIDAD DE 160 HORAS

éj - ~/ Asociacion Juvenil de Estudios Rﬁfﬂd van Gunzéjgz Figuﬂga
A J\%{{gf Sociales y Politicos Presidente AJUDISP
i .E.) NiT: 901.344 9351 @ @ C.C.1.012.362.780
aioise  AJUDISP  5ise AJUDIsP Asociacion AJUDISP 5 jiD1sp
RAFAEL IVAN GONZALEZ FIGUEROA
C.C 1012362780 de Bogota Asociacion AJUDISP
REPRESENTANTE LEGAL NIT. 9013649351 TR,

DADO EN BOGOTA, CUNDINAMARCA A LOS 25 DIAS DEL MES DE NOVIEMBRE DEL 2020
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_ ASOCIACION AJUDISP
D BOGOTA-COLOMBIA

NN EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

Como miembro de entidades avaladas en cursos basicos de economia solidaria
NIT. 901364935-1 con énfasis en trabajo asociado. Es un registro de las entidades que estan
facultadas para dictar cursos bdsicos de economia solidaria con énfasis en
trabajo asociado con el objeto de cumplir el requisito de la ley 115 de Febrero 8
de 1994. junto al decreto 4904 de diciembre 16 de 2009 como Requisito de la
educacion para trabajo y el desarrollo humano.

CERTIFICA:
CONSTANZA MENDEZ PALACIOS

QUE:
C.C. 52519693 DE BOGOTA ASISTIO  APROBO AL CURSO BASICO DE
ATENCION PRIMARIA EN SALUD Y ABORDAJE

A PACIENTES COVID- 19
~ CONUNA INTENSIDAD DE 20 HORAS
/ T /'I , g i . 7 ;

L/ HF Asociacion Juvenil de Estudios Rafae[ Ivén Gonzélez F[guerna

Y .E.) NiT: 901 .344.935-1 @ @ C.C.1.012.362.780
aimse AJUDISP  , 55ise AJUDISP Asociacion AJUDISP , jiD1se

RAFAEL IVAN GONZALEZ FIGUEROA
C.C 1012362780 de Bogota Asociacion AJUDISP
INSTRUCTOR
REPRESENTANTE LEGAL NIT. 901364935-1

DADO EN BOGOTA, CUNDINAMARCA A LOS 27 DIAS DEL MES DE NOVIEMBRE DEL 2020
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REF autorizacion para consulta de titulos Académicos | r}

?ﬁ' Dﬁj—ﬂ"ﬂﬂm P"‘q:r‘t:l'f Z ':ﬁ—_:"r_';:l\-::i = H"._"!‘::I s dara awdmﬂmh

15 de la Constitucion Politica cstablece que “todas las personis tienen Bemcho i 50 ammnhdwml ¥

familiar v a su buen nombre v ¢ Estado debe respetarlos v hucerls respetar” v de acuerdo con lo
establecido por ef literal © del articulo 4 de la ley 1581 de 2012, en el que se establecen los principios punf
el tratamienice de datos p-::rsnnales en cuanto al principio de liberlad “el iratamiento salo puede cjercerse
con el consentimiento, pr:vm. expreso @ informado del titular. Los datos personales no podrin ser
obtenidos o divulmados sin previa astorizacidn, o en ausencia de mandate legal o judicial gue releve el
CONSTOtimientd. ..."

De igual manera, teniendo on cuenta que la informucion solicitada on cuenta a datos personales en mi

calidad de egresado, selo podrd ser suministrada com mi consentimicnto previo Y expreso, sulorizo a
ustedes a cmitir respuesta & la SUBRED INTEGRADA DL SERVICIOS DE SALUD CENTRO

ORTENTE E.S.E sobre la idoneidad de mi titila académico conw:

-TE‘E‘ Rl = Aiisehizar e fu--.j‘-_ B e el ]
{Nombre del Tilulo Obrenida)

Cordialmente:

£ .F-“ i : L_—" | ‘
Firma I*.-,_ ‘!.‘Flllu_n |4 ¥ _1_-,‘;\\'4:‘!-'1‘- - ;
No. de documento; & Eﬁ'_lfiﬁfﬂ_% .

Tarjeta profesional No: 5221969 &
Direccion de contacto: _ COaalle 41 b =y 12910 "

Teléfono: 1. 14 60 03 32143151069

Scanned by TapScanner
Scanned by TapScanner



\ Q

LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
SAN CRISTOBAL ‘

HACE CONSTAR QUE:

El sefior (a) Constanza Méndez Palacios, identificada con la cedula de ciudadania
No. §2.519.693, laboro en la empresa desde el 15 de mayo de 2006 hasta 20
diciembre de 2010; ejerciendo el cargo de auxiliar de enfermeria, y destacandose
COMO una persona honrada y cumplidora de sus deberes.

La presente se expide a los 15 de abril de 2011

Atentamente,

e
7. O
/‘j (J[ LA ,(( e & "

ARGEMIRO RINCON
Gerente General

Cl 20 sur No 8A — 22 Teléfono: 3618279, 2091480 Ext. 107-108-117
TALENTO HUMANO
e.mail talento@esesancristobal.gov.co
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scrito e ;;:; ;.: egistro Unico Nacional del Talento Humano
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LABORATORIO CLINICO

2/ 43282300 EXT 2360-2364

Tipo Paciente: CONSULTA EXTERNA

Fuerza: CENTRO MEDICO LABORATORIO CLINICO OLAYA E.U.
Servicio: LABORATORIO CLINICO Piso: Sin Cama
R SR Fecha Ingreso: 22/10/2020 13:49
il g;:iﬂ:_;‘;;_'__ . Fechalmpresion: 23/10/2020 16:27:38
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ASOCIACION AJUDISP
BOGOTA-COLOMBIA

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMAND

Como miembro de entidades avaladas en cursos bdsicos de economia solidaria
NIT. 901364935-1 con énfasis en trabajo asociado. Es un registro de (as entidades que estan
facultadas para dictar cursos bdsicos de economia solidaria con enfasis en
trabajo asociado con el objeto de cumplir el requisito de (a ley 115 de Febrero 8
de 1994. junto al decreto 4904 de diciembre 16 de 2009 como Requisito de la
educacion para trabajo y el desarrollo humano.

CERTIFICA:
CONSTANZA MENDEZ PALACIOS

QUE:
C.C. 52519693 DE BOGOTA ASISTIO y APROBO AL CURSO BASICO DE

ATENCION A VICTIMAS DE VIOLENCIA SEXUAL
CON UNA INTENSIDAD DE 20 HORAS

f’f; ’ H};‘é’:’) asociacion Juvenil de Estudios Rnfu! Jvén Gonzalez Figueroa
== _] ¥ i Sociales y Politicos Prasicdante AJUDISP
: 3V a NiT: 901 344 935-] @ 19 CC.1012362780 A
AIDISP AJUDISP \5tise AJUDIsp Asociacion AJUDSP 4 jyprse
RAFAEL IVAN GONZALEZ FIGUEROA
C.C 1012362780 de Hﬁﬁﬂ-fd mﬂffﬂff-(j” MFUIJIST Immﬂm"ﬂﬂ
REPRESENTANTE LEGAL NIT. 901364935-1

DADO EN BOGOTA, CUNDINAMARCA A LOS 20 DIAS DEL MES DI OCTUBRE DIL 2020
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CENTRO DE CAPACITACIONESe
AMPJ SALUD '

Educacion Informal de acuerdo al decreto 1075 de 2015 Ministerio de Educacion Nacion

CERTIFICA QUE

CONSTANZA MENDEZ PALACIOS

C.C.52.519.693
APROBO EL CURSO DE

b PRy FSe. R, ERE R Y 719E
Lp | { 3 L g | 1=y e a0 | A
r ! Ll &2 i I - ™ . W 4 | I A=,
H } 1" ¥ [HE r..ll ! ; I
; 1! gt vl
:, i Rt h

cumpliendo con la norma del 2015.
Intensidad de 20 horas.

Dado a los 16.dias del Mes de Noviembre del 2018
VALIDEZ 2 DOS ANOS

Contacto: 3115380050 - 3194200427
capacitacionesampjsalud@gmail.com
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SISTEMA DE ADMINISTRACION DEL RIESGO DE LAVADO DE ACTIVOS Y FINANCIACION DEL TERRORISMO ( SARLAFT) \

3. USUARIOS DE LA INFORMACION Que los datos sumimistrados podian ser compartidos, transmitidos, entregados, transfendos o divulgados para la finalidades mencionadas a1y |

" ' : : - i i [} L] ™ I
personas jundicas que tienen la calulad de asocadas o vinculadas o In ESE vio | imdades Prestadoras de Servicios de Salud b)) Los operadores necesanos para el cumplmiento de duerechos vl
obligaciones demvados de los contratos celebrados con la ESE voo las Unidades Prestadoras de Servicios de Salud, tales como call center, investigadores, comparias de asistencia medica. abopados

plemos v extemos, entre oltos <) Los chentes v contrapartes que lenvengan en el proceso de celebvacion, ejecucion, termmacion y hipndacion de contratos de compra-venta de bignes v servidn
d) Las personas con las cuales la ESE v o Umdades Prestadoras de Sermvacios de Salud adelantes gestiones de para efecto de Ia celebracion de contratos de sepuros yvio reascpuros &) A b LA
Fasecolda, va cualquier otra persona jundica legalmente antonzada para la admimistracion de bases de datos para efectos de la prevencion y control de fraudes, la mlﬁuuum de pespos v control ue
requisitos para acceder al Sistema General de Segundad Soctal en Salud, ast como para la elaboracion de estudios técmicos y estadisticos
4. TRANSFERENCIA INTERNACIONAL DE INFORMACION A TERCEROS PAISES: Que en determinadas situaciones es necesanio realizar transferencias internacionales de mis datos pa .11
cumplir con las finalidades del ratamiento
S, DATOS SENSIBLES  Que son facultativas las respuestas a las preguntas que me han hecho o me haran sobre datos personales sensibles, de conformidad con la definicion legal vigente Ly
consecuencia, no he sido obligado a respondetlas, que lo he hecho de manera voluntana, por lo que autonzo expresamente para que se lleve a cabo el tratamiento de datos sensibles, en especir! losy
relatnos de la salud v los datos biométncos. En todo caso, para efectos del presente formulario de conocimiento del cliente o contraparte, se debe tener en consideracion que el capitulo A et
Titulo 1 de la Circular Basica Jundica de la Superintendencia Financiera de Colombia y Circular Externa 009 de la Superintendencia Nacional de Salud, exigen las mismas |
6.DATOS PERSONALES DE NINAS, NINOS Y ADOLESCENTES: Que son facultativas las respuestas a las preguntas sobre datos de nifias, nifios y adolescentes En consecuencia, no m:um-.t
'.
|
|

|
!
|’
t

ssdo obhigados a responderias

7. DERECHOS DEL TITULAR DE LA INFORMACION: Que como titular de la informacion, nos asisten los derechos previstos en la Ley 1266 de 2008 ¥ 1581 de 2012. En especial, ¢l derecho ..1|

conocer. actualizar, rectificar, revocar vy suspender las informaciones que se hayan recogido sobre mi. |
8. RESPONSABLES Y ENCARGADOS DEL TRATAMIENTO DE LAS INFORMACION: Que los responsables del tratamiento de la informacion son la Subred Integrada de Senacios de H;nim!l
Centro Oniente ESE v /o sus Unidades Prestadoras de Servicios de Salud, cuyos datos de contacto se incluyeron en el encabezado de esta autorizacion. En todo caso, los encargados del Tratumiento
de los datos que se compartan, transfieran, transmitan, entreguen o divulguen, en desarrollo de lo previsto en el literal e) del numeral 3 anterior, seran : a) La Subred Integrada de Senvicios de Salud

Centro Onente ESE y 0 sus Unidades Prestadoras de Servicios de Salud (Diagonal 34 No 5 - 43 Bogotd DC, teléfono 344 44 84 , e-mail sarlafi@subredcentrooriente gov.co) v cualquier oiral

persona juridica lqgnlmte autorizada para la administracion de bases de datos para efectos de la prevencion y control del fraude,
9. AUTORIZACION: De manera expresa, AUTORIZAMOS el tratamiento de los datos personales incluidos los sensibles y autorizado, de ser necesario, la transterencia nacional e intemacional de

los mismos, por las personas, para las finalidades y en los términos que nos fueron informados en el presente documento.
NOTA: Si desea ampliar esta informacion por favor visite: (www.subredcentrooriente.gov.co) en el Link ” POLITICA DE PRIVACIDAD Y TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALLS -

ACTUALIZACION DE DATOS PERSONALES".

T AR | 11. FIRMA Y HUELLA |
COMO CONSTANCIA DE HABER LEIDO, ENTENDIDO Y ACEPTADO LO ANTERIOR, DECLARO QUE LA INFORMACION QUE HE SUMINISTRADO ES
EXACTA Y VERIDICA EN TODAS SUS PARTES ¥, EN CONSTANCIA FIRMO EL PRESENTE DOCUMENTO /-

et

A L4 )]
Wyk\b MNod =, .
Mflime / Rnprﬁe{t:m Legal

>,

i .hﬂnﬂ.‘hu_

13. VERIFICACION DE LA INFORMACION

12. INFORMACION DE ENTREVISTA

I.Fecha y Hora: 2. Ciudad 1. Fecha y Hora: 2, Ciudad
3.Nombre del funcionario 3, Nombre v Cargo
Subred (Contraparte)

. . 4. Lugar de Ia
4. Lugar de la Entrevista: veriBencibas i
8. Observaciones: 5. Observaciones:
6. Resultado de la Entrevista:  |ACEPTADO O RECHAZADO D 6. Firma y No Cédula: 3

= . 7. Nombre Apellidos

7. Firma y Cédula Funcionario Subred <
8. Proceso Responsable 8. Proceso Responsable
Subred Subred
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- 2020
POST TEST INDUGCION - REINDUCCION 202

POST TEST INDUCCION - REINDUCCION
2020

Puntos totales 100/100 9

El siguiente instrumento tiene como finalidad analizar el conocimiento obtenido como
resultado de la induccién - reinduccién. Por tal motivo califique cada enunciado de
acuerdo a los rangos propuestos con honestidad y tranquilidad.

e — e — S — S PRy SRR P ——

Direccion de correo electrénico *

-------------------------

Documento de Identidad *

92519693

Nombres y apellidos *

CONSTANZA MENDEZ PALACIOS

Numero de contacto *

3232033460

5ufaQoQVTEH31JCRG810C7tunJ4EY8MnSWerSTa5v1 Yw/viewscore?viewscore=AE0zAaB1B289ulLOs’
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compensar | salud

eps
EL PROGRAMA DE EPS DE LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
COMPENSAR
NIT 860.066.942-7
CERTIFICA QUE

Que el(la) sefor(a) SANDRA PAOLA GAMBOA PARRA dentificado(a) con cedula cwudadania
33.368.447, se encuentra Retirado en el Plan de Beneficios de Salud PBS, de la EPS Compensar por
la Empresa FUNDACION COLEGIO CARDENAL JOHN HENRY NEWMAN NIT 800150237, en calidad
de Dependiente segun informacion contenida a la fecha en nuestra base de datos.

20150918 20200712

El presente certificado se expide a solicitud del (la) interesado(a). a los 22 dias del mes de Enero de
2021

Observaciones:

Con destino a:
A QUIEN CORRESPONDA

Informacion sujeta a verificacion por parte de COMPENSAR EPS. cualquier aclaracion con gusto sera
atendida en la linea 4441234 - Documento no valido como autorizacion de traslado ni aclaracion de
multiafiliacion en el SGSSS.

Cordialmente,
COMPENSAR EPS.

i Elabor6: PORTAL CORPORATIVO CER-AFI
; 15177868

L3
viGiLADO Super Subsidio r;.};

Pagina 1 de 1

www.compensar.com
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porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

CONSTANZA MENDEZ PALACIOS, identificado(a) con cédula de ciudadania 52.519.693, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 11 de Marzo del 2021.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

vig
f|\

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pensién, asi lograria recibir el
ingreso que desea cuando obtenga su beneficio pensional.

Grupo

Spciedad Administradora de Fondos de Pensiones y Cesantias S.A. - Mit. 800.144.331-3 Filial de AVA L




———— — — gy L VR T | —
.. 1---:.1.-,;.3. SUBRED INTLRGRADA I _'-nl-‘.lt\ 1CTOS DE SALUD CENTRO ORIESTE F.S.F
. St ' APOYO - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
Centro Onente [ S f

L

FORMATO AFILIACTON ADAMINISTRADORA DI RIESGOS LABORALES

CODIGO: AP-IA-FT-024
VERSLON: 01

FECHA: 2007-08-04

DILIGENCIAR EN LETRA LEGIBLE

259993

l

| L_.l—.f“x:;{tmw =1

Primer Nombre

| PErdez |

+&alacios -
Segundo Nombre

ﬂ._’_k'_k B Y e | ol {

Numero de Documento ARIL 'l
'.

i

Primer Apellido Segundo Apelhido

12-03=1911 |

F. Nacimiento dd/mm/aa

boopta | calke 4 o501 13k

FA96CO D .

Telefono Fijo

Ciudad de Nacimiento Direccion de Residencia

oo oenaar
EPS L Salud

Forvenir

AFP - Pensiones

Honorarios

AU ><1\I'c::lr' A Errerryre i oo
Objeto Contractual (Cargo)

Fecha Inicio del Contrato

A sSAsteyrecaan—dcz O {02 6 <

e =2 b ‘ -CO
Correo Electronico

223203340

Celular

Qo Rl

Firma/del Afliado—"

Firma y Nombre Supervisor del Contrato

Ee x 2431204

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE
Diagonal 34 No 5-43 Tel: 3444484
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Datos del ciudadano

Sefior(a) CONSTANZA MENDEZ PALACIOS identificado(a) con Cédula de ciudadania Numero 52519693.

El ciudadano no presenta antecedentes

Senor(a) ciudadano(a): la expedicion del certificado de antecedentes disciplinarios de la Procuraduria General de la Nacién es gratuita en todo el pais.
Fecha de consulta: miércoles, marzo 10, 2021 - Hora de consulta: 22:19:09
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL .
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informaci6n del Boletin de Responsables Fiscales ‘SIBOR', hoy miércoles 10 de

marzo de 2021, a las 20:45:42, el nimero de identificacién, relacionado a continuacién. NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento cc }
No. Identificacién 92519693 . ]
Cadigo de Verificacién 52519693210310204542 %

Esta Certificacién es vilida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo ¥ nilimero consignados en el
respectivo documento de identificacidn, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, 1a firma mecénica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

T B
( SORAYA VARGAS PULIDO
- CONTRALORA DELEGADA

Digité y Revis6: WEB

CICE, w——

Con el Cédigo de Verificacién puede constatar la autenticidad del Cenrtificado. ,
@ Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Cédigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogotd D.C Pagina 1 de 1
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.
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CERTIFICADO ORDINARIO VIA WEB
No. 4328998

Personeria
de Bogota, D. C.

Bogota D.C., 10 de Marzo de 2021 - 20:42 pm

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS
LA PERSONERIA DE BOGOTA, D.C.

CERTIFICA

Que una vez consultado el sistema de Registro de Sanciones e Inhabilidades Disciplinarias de la Personeria de Bogota
D.C., el sefor(a) CONSTANZA MENDEZ PALACIOS, quien se identifica con la CEDULA DE CIUDADANIA No.:
CINCUENTA Y DOS MILLONES QUINIENTOS DIECINUEVE MIL SEISCIENTOS NOVENTA Y TRES de BOGOTA D.C.

52519693

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

Esta Certificacién es valida, siempre y cuando el nimero consignado en el respectivo documento de identificacion, coincida
con el aqui registrado. El certificado de Antecedentes Disciplinarios expedido por la Personeria de Bogota D.C., contiene
las anotaciones de sanciones e inhabilidades disciplinarias que reporten las Entidades Distritales y las dependencias de la
Personeria de Bogota D.C., con atribuciones Disciplinarias.

ADVERTENCIAS:
La certificacién de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5)

afios anteriores a su expedicién y en todo caso, aquellas que se refieren a sanciones o inhabilidades que se encuéntren
vigentes en dicho momento.

Cuando se trate de nombramiento o posesitn en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se
certificaran todas las anotaciones que figueren en el registro. (Articulo 174 - Ley 734 de 2002).

Tres o mas sanciones disciplinarias en los Ultimos cinco (5) anos por faltas graves o leves dolosas o por ambas, constituye
inhabilidad para desempefiar cargos publicos (Numeral 2, art. 38 - Ley 734 de 2002).

Certificado expedido de conformidad con el articulo 102 numeral 5 del Decreto Ley 1421 de 1993, Ley 734 de 2002 y las
Resoluciones Nos. 328 del 27 de junio de 2002, 042 del 14 de febrero de 2003 y 616 del 10 de noviembre de 2004, de la

Personeria de Bogota D.C.

Para todos los efectos esta certificacién debe ser complementada con la expedida por la Procuraduria General de la
Nacidn.

El presente certificado tiene vigencia de tres (3) meses a partir de la fecha de su expedicion.

C ' {.r‘,j'\..;
\‘"‘-—__ 'I::r‘l-:-:b"-._____..
WILLIAM JAVIER MURCIA ACEVEDO
Jefe Oficina Asesora Juridica

Este Certificado ha sido generado a través de la pagina web www.personeriabogota.gov.co. Para verificar su validez comuniquese con la Personeria
de Bogota D.C.

Cra. 7 No. 21 - 24 - Conmutador 3820450/80 - www.personeriabogota.gov.co

Certificado expedido sin costo alguno.

El ﬂunﬂﬁﬁ:ﬂnmhmﬁﬂ#m es: 3_MS81RJ_4120
Link de verificacion > mmmwmmmmunmu
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB

09:38:43
PROCURADUNA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 162759984

Bogota DC, 11 de marzo del 2021

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) CONSTANZA MENDEZ PALACIOS identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 52519693:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de los cinco (5) afios
anteriores a su expedicion y, en todo caso, aquellas que se refieren a sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes en dicho

momento.Cuando se trate de nombramiento o posesidn en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 174 Ley 734 de 2002).

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca laley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion
gue presente el aspirante en la pagina web: http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

MARIO ENRIQUE CASTRO GONZALEZ
Jefe Division Centro de Atencion al Publico (CAP)

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

Division Centro de Atencion al Publico (CAP)
Linea gratuita 018000910315; dcap@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13105; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co



Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 08:30:27 PM horas del 10/03/2021, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 52519693
Apellidos y Nombres: MENDEZ PALACIOS CONSTANZA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable Corte Constitucional, la
leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES™ aplica para todas aquellas
personas que no registran antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de
la condena o la prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacion y nombres, correspondan con el documento de
identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo a lo establecido en el ordenamiento
constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las instalaciones de la Policia
Nacional mas cercanas.
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Banco de Bogota G

Cale ¥ N* T 47 Bopotd

El BANCO DE BOGOTA a solicitud de! nteresado informa que CONSTANZA MENDEZ.
identificado(a) con Cedula age ciudadania numero 52.519.683 esta vinculado(a) con el
BANCO DE BOGOTA a traves de los siguientes productos financieros:

guesntia.ggg Ahorros No. 102623642, abierta/o desde el 6/10/2011, con saldo a la fecha
e: .

Se expide en Bogota el dia 18 del mes de Enero del aino 2021 con destino a: Subred
centrooriente

Firma Autorizada

ESTA INFORMACION ES CONFIDENCIAL Y SE SUMINISTRA SIN RESPONSABILIDAD ALGUNA POR PARTE DEL BANCO
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