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AXA COLPATRIA

INGRESO EMPLEADO
DATOS DE LA EMPRESA

Tipo de Identificacion: NIT
Numero de documento: 900322373

Numero Afiliacion: 239510
Razon social: SOCIETY SERVICES GENERAL SAS
DATOS DEL EMPLEADO:

Tipo de documento: CEDULA
Numero de Documento 36158532 ‘/

Nombre: CLARA MARIA RIVERA SANCHEZ
Fecha Ingreso: 18/09/2023

Salario basico: 1,160,000

Nit empresa en mision: 800165866

Caodigo Sucursal: 05

Centro de trabajo: 5

Tasa: 1.044

Fecha hora transaccion: 15/9/2023 8:35:48 PM
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?COlpensiones a GOBIERNO DE COLOMBIA

10 anos

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a CLARA MARIA RIVERA SANCHEZ identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadan(a nimero 36158532, se encuentra afiliado/a desde 22/06/1990 al
Régimen de Prima Media con Prestacién Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogot3, el dia 15 de septiembre de 2023.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pégina Web. Este documento no es valido para el reconocimiento de
prestaciones econémicas, esta sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.

www.colpensiones.gov.co - Linea gratuita 018000 41 09 09


http://www.colpensiones.gov.co

REPUBLICA DE COLOMBIA
ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES

RESOLUCION NUMERO
RADICADO No. 2020 7679882 SUB 175904

18 AGO 2020
POR MEDIO DE LA CUAL SE RECONOCE UNA INDEMNIZACiois 5o 1110 11vm L

LA PENSION DE VEJEZ.

EL SUBDIRECTOR DE DETERMINACION DE LA DIRECCION DE PRESTACIONES
ECONOMICAS DE LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES -
COLPENSIONES, en uso de las atribuciones inherentes al cargo v,

CONSIDERANDO
Que el (la) sefior(a) RIVERA SANCHEZ CLARA MARIA, identificado(a) con CC No.
36,158,532, solicita el 10 de agosto de 2020 el reconocimiento y pago de una

indemnizacion sustitutiva de una pensién de vejez, radicada bajo el No
2020 7679882.

Que naci6 el 7 de agosto de 1956 y actualmente cuenta con 64 afios de edad.

Que obra declaracién juramentada extrajuicio en la que el(a) solicitante
manifiesta su imposibilidad de continuar cotizando al sistema general de
pensiones.

Que el (la) peticionario(a) ha cotizado los siguientes tiempos de servicio:

ENTIDAD LABORO DESDE ASTA NOVEDAD DIAS
NOVOA  MOLINA  LTDAJ19900622 19900704 TIEMPO SERVICIO 13
CAMPEON 1

LIDERTEX LTDA 19910615 19910628 TIEMPO SERVICIO 14
ELITE LTDA 20161101 20161120 TIEMPO SERVICIO 20
ELITE LTDA 20161201 20161226 TIEMPO SERVICIO 26
MR CLEAN LTDA 20161201 20161204 [TIEMPO SERVICIO 4
MR CLEAN LTDA 20170101 20170131 TIEMPO SERVICIO 30
MR CLEAN LTDA 20170201 20170331 [TIEMPO SERVICIO 60
MR CLEAN LTDA 20170401 20170427 [TIEMPO SERVICIO 27
GRUPO EMPRESARIAL20170501 120170529 TIEMPO SERVICIO 29
SEISO SAS

GRUPO EMPRESARIAL20170601 20171130 ITIEMPO SERVICIO 180
SEISO SAS

SOCIEDAD LATINA  DER20171201 20171231 TIEMPO SERVICIO 30
ASEO Y MANT

SOCIEDAD  LATINA  DE20180101 20181130 TIEMPO SERVICIO 1330
ASEO Y MANT

SOCIEDAD  LATINA DE20181201 20181231 TIEMPO SERVICIO 30
ASEO Y MANT

SOCIEDAD  LATINA DER20190101 20190331 TIEMPO SERVICIO 90
ASEO Y MANT

SOCIEDAD  LATINA DE20190401 20190531 [TIEMPO SERVICIO 60




SUB 175904
18 AGO 2020

Que el Decreto 1730 de 2001, reglamenta el articulo 37 la Ley 100 de 1993
referente a la Indemnizacién Sustitutiva del Régimen Solidario de Prima Media
con Prestacién Definida y establecié en el articulo 1° la causacién de derecho y
en literal a) definié que habra lugar a la indemnizacién sustitutiva cuando: “el
afiliado se retire del servicio habiendo cumplido con la edad, pero sin el
nimero minimo de semanas de cotizacién exigido para tener derecho a la
pension de vejez y declare su imposibilidad de seguir cotizando”.

Que igualmente la precitada norma establece en su articulo 4° como requisito
para acceder a la prestacién solicitada que “que el afiliado debe demostrar que
ha cumplido con la edad y declarar bajo la gravedad del juramento que le es
imposible continuar cotizando. También habrd lugar a la indemnizacién
sustitutiva cuando el servidor publico se retire del servicio por haber cumplido

la edad de retiro forzoso y declare que estd en imposibilidad de seguir
cotizando”.

Que para efectos de establecer la liquidacién de la presente prestacién, se dara
cumplimiento a lo establecido en el articulo 3 del Decreto 1730 de 2001, el
cual dispone que el valor de la Indemnizacién Sustitutiva de la pensién de vejez
equivale a un salario base de liquidacién promedio semanal multiplicado por el
nimero de semanas cotizadas, a cuyo resultado se le aplica el promedio
ponderado de los porcentajes sobre los cuales cotizé al Sistema de Pensiones,
de lo cual resulta la siguiente férmula:

Indemnizacién = [(Ingreso Base Liquidacién/30) x 7] x (dias / 7) x (Promedio
Porcentajes de Cotizacién)

Que para determinar los valores a aplicar en las variables antes determinadas,
resulta imperioso manifestar que el ingreso Base de Liquidacién, responde al

promedio de lo cotizado por el tiempo en que el asegurado efectud
cotizaciones al Seguro Social.

Que en tal orden de ideas, para acceder a la prestacién solicitada el afiliado
debe reunir los siguientes requisitos: 1) No contar con el nimero de semanas
cotizadas para acceder a la pensidn de vejez, 2) Manifestar su imposibilidad de
continuar cotizando al Sistema y 3) Contar con la edad de pensidn
correspondiente a 55 afios en el caso de las mujeres y 60 en el caso de los

hombres, la cual aumentara a 57 afios mujeres y 62 afios hombres, a partir del
ano 2014 como lo establece el articulo 9° de la ley 797 de 2003.

Que finalmente, el articulo 6 del Decreto 1730 de 2001, establece en cuanto a
la incompatibilidad de la presente prestacién que “salvo lo previsto en el
articulo 53 del Decreto 1295 de 1994, las indemnizaciones sustitutivas de vejez
y de invalidez, son incompatibles con las pensiones de vejez y de invalidez.

Las cotizaciones consideradas en el célculo de la indemnizacidn sustitutiva no
podran volver a ser tenidas en cuenta para ningln otro efecto.”

Que la presente prestacién constituye un pago Unico.
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notificacién, manifestando por escrito las razones de inconformidad, segin el
C.C.A.

Dada en Bogotd, D.C. a:
COMUNIQUESE NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

JOSE LUIS SANTAELLA BERMUDEZ
SUBDIRECTOR DETERMINACION Il FUNCI ASIG SUB Il
COLPENSIONES

LIQUIDADOR ALEXANDER BERROCAL LLORENTE
ANALISTA COLPENSIONES

COL-ISV-03-501,1



NUEVA EPS S.A
NIT: 900156264-2

CERTIFICA QUE:

El 29/09/2023, el empleador SOCIETY SERVICES GENERAL SAS identificado con NIT ntmero
900322373 registré la siguiente solicitud de reingreso en nuestro portal transaccional.

NUMERO DE RADICACION ; FECHA DE RADICACION o . ! | TIPODESOLICITUD
6223637 29/09/2023 Reingresos
DETALLE
TIPO IDENTIFICACION | NOMBRECOTIZANTE [ BC . CARGO FECHA
gﬁ%ﬁb‘:gﬁ 36158532 CLARAMARIA RIVERA SANCHEZ 1160000 ASEADOR 2023-09-18

La siguiente certificacién se expide a solicitud del interesado a los 29 dias del mes de Septiembre del
ano 2023.

Cordialmente,

GERENCIA NACIONAL DE AFILIACIONES
Nueva



nueva

eps

CERTIFICA QUE

El(La) Seiior(a) CLARA MARIA RIVERA SANCHEZ identificado(a) con CC 36158532 se
encuentra afiliado a la EPS.

Fecha de Activacion de Servicios: 01/12/2021

Estado de la Afiliacion: Vigente
IPS: INSTITUTO DE DIAGNOSTICO MEDICO S.A. IDIME SA SEDE NEIVA CENTRO
Categoria: A

La presente certificacion se expide a solicitud del (de la) interesado(a) en Bogotd para QUIEN INTERESE, a los 15 dias
del mes 9 del afio 2023.

La certificacion tiene validez de un mes con respecto a la fecha de generacidn.

Observaciones:

ESTA CERTIFICACION NO APLICA PARA SERVICIOS MEDICOS. NO
VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS.

Cordialmente,

Gerencia de Afiliaciones

sl



Este carné es valido en Colombia.
Sera exigido para entrar a zonas de riesgo.

Consérvelo:

En caso de requerir el certificado internacional de vacunacin
o profilaxis, solicite su transcripcién en los sitios autorizados.

La salud es de todos

La salud

es de todos

Minsalud

Certificado de Vacunacion del aduito

Nombres: cl oYOn h()a#('\)Os
gwevya sanchez
. 36158532

Apellidos:

Documento

de identidad: C.C. T TL

Pasaporte
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POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 11:48:16 AM horas del 15/09/2023, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 36158532
Apellidos y Nombres: RIVERA SANCHEZ CLARA MARIA

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 extincién de
la condena o la prescripcién de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacién 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 fr ntes o acérquese a las instalaciones de la Policia
Nacional mas cercanas.

Direccién: Avenida El Dorado # 75 — 25 barrio
Modelia, Bogota D.C.

Atencion administrativa: Lunes a Viernes 8:00
ama 12:00 pmy 2:00 pm a 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadano: 5159700 ext.
30552 (Bogota)

Resto del pals: 018000910 112

E-mail. dijin.araic-atc@policia.gov.co

Ministerio de Defensa ' Portal Unico de

Republica Nacional Contratacién

Todos los derechos reservados.

2 GOV.CO

Presidencia de la
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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 Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy viernes 15 de
septiembre de 2023, a las 11:50:50, el niimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

[3'-90 Documento Cédula de Ciudadania
No. Identificacion 36158532 - e

Cadigo de Verificacion 36158532230915115050

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio I, siempre y cuand ipo: mero consignados en el

respectivo documento de identificacion, coincidan

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995y la
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales

I
W

,:

D LOZANO PUENTES
ts
Contralor Delegado

Genero: WEB

Con el Cadigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado. o 1) =
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071, PBX 5187000 - Bogota D.C Pagina 1 de 1
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.



CERTIFICADO DE ANTECEDENTES Eula ‘

13:45:31
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 14601
GENERAL DF LA NACION No. 231377931

Bogota DC, 15 de septiembre del 2023

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefor(a) CLARA MARIA RIVERA SANCHEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 36158532:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes debera contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes.

Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 238 Ley 1952 de 2019)

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 la ley 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
que presente el aspirante en la pagina web: http:/www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

CAVARSNOALN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Divisién de Relacionamiento Con El Ciudadano

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 de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315; quejas@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co
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REFERENCIA PERSONAL

A QUIEN LE INTERESE

EDGAR ANDRES COLLAZOS MONTERO identificado con la cédula
de ciudadania No. 7.711.506 de Neiva (Huila), Oficial Mayor del
Juzgado 10 Penal Municipal con Funciones de Garantias de Neiva,
hago constar que conozco a la sefiora CLARA MARIA RIVERA
SANCHEZ identificada con la cédula No. 36.158.532 de Neiva (Huila),
desde hace 1 afio, en lo cual doy fe que es una persona responsable,

respetuosa y honesta.

Dada en Neiva el 15 de septiembre de 2023.

ED RANDRES COLLAZOS MONTERO
CC. 7.711.506
Tel. 3017561077



REFERENCIA PERSONAL

A QUIEN PUEDA INTERESAR

JHONNATHAN LOPEZ CLAVIO, identificado con la cedula de ciudadania No.
1.080.260.949 de La Argentina- Huila, Auxiliar Judicial Grado 1, del Despacho
03 de La Comisidn Seccional de Disciplina Judicial del Huila, hago contar que
conozco a la sefiora CLARA MARIA RIVERA SANCHEZ identificada con el
numero cedula de ciudadania No. 36.158.532 de Neiva (Huila), desde hace
aproximadamente un (1) afio, en lo cual doy fe que es una persona
responsable, respetuosa, y honesta.

Dada en Neiva el 15 de septiembre de 2023.

JHONNATHAN LOPEZ CLAVIJO
CC. 1.080.260.949
Cel. 3218298537
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INCI
HUILA

SASESP

INCINERADOS DEL HUILA SASES.P

NtE 8130052410
FProteger (a Safud y Presevvar el Medio Ambiente

INCINERADOS DEL HUILA — INCIHUILA S.A.S. E.S.P.

CERTIFICA QUE:

La sefiora CLARA MARIA RIVERA SANCHEZ, identificada con cédula de
ciudadania N° 36.158.532 expedida en Neiva - Huila, laboré con la empresa
INCINERADOS DEL HUILA - INCIHUILA S.A.S. E.S.P. en virtud de un
CONTRATO POR OBRA O LABOR CONTRATADA, desempefiando el cargo de
OPERARIA SERVICIOS GENERALES teniendo como fecha de inicio el dia siete
(07) de diciembre de 2022 hasta el dia quince (15) de septiembre de 2023.

En constancia de lo anterior, se firma la presente en la ciudad de Neiva — Huila,
el dia quince (15) de septiembre de 2023.

INCI), INCIHUILA S. A8, E.S.P.

o AW 8130052440
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CHANEL IVON CARDOSO CARDOZO
ordinadora de Talento Humano (E)

Proyectd: Karen Cano
Talento Humano

Oficina Principal Neiva: Calle 11 No. 25-42 B/ 7 de Agosto PBX: (098) 8630403

Mévil: 3187116663 — 313 245 31 78 E-mail: pgr@incihuila.com.co - incihuilasa@gmail.com
Agencia Florencia: Calle 21 No. 11a-38 PBX: (098) 4346792 Mavil: 314 237 4788

E-mail: agenciaflorencia@incihuila.com.co; comercial2@incihuila.com.co
Agencia Villavicencio: Carrera 44 B No. 16-67 Casa 132 Conjunto Buque Alto PBX: (098) 6636396

E-mail: agenciavillavicencio@incihuila.com.co Mévil: 3502926772
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I Mepfiblica de Eolombin
XLa Secretaria de Edncacidn del Huila
y en su nombre la

Institucion Educativa
Santa Wibrana

SReiva - Buila
Funbabo en 1843
Rutorizado por el Ministerio de Educacion Raclonal, segiin Resolucidn

Ho. 7642 del 21 de Jullo de 1988 y por la Seceetaria de Educacidn Municipal
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€.€. 36158532 ve Reiva

e eoucghfillig e R

.mumm.mmmm
Medla Readémica, segiin los planes y programtas slgentes (Becreto 1860 de 1984 y 230 de 2002)

/]
ko
/if f—=
— e s —
nﬁm g

Bado en Netua (Wuila ), a 10 de Diduudne deano|

Arta Geveral de Graduacidn ¥o. |00

To vequiere Reglstes e Hducacién,
::5-« de1994y
2150 et 5 de Biclosbre de 1995, dle la

Prosiderna de la RepiBlira



e

Hoja de vida de Claxa Maria Riveva Sdnchez




