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Sefior Teniente Coronel

MARIO DIDIER DEL BASTO SEPULVEDA
Comandante Grupo Seguridad y Defensa de Bases
Madrid, Cundinamarca

Asunto: Cambio personal Orden de Compra No. 111222

En referencia a la Orden de Compra No. 1112\22, cuyo objeto es "LA PRESTACION DEL
SERVICIO DE JARDINERIAfY ASEO PARA LAS DIFERENTES DEPENDENCIAS DEL
COMANDO AEREO DE MANTENIMIENTO, INCLUIDO ELEMENTOS Y EQUIPOS PARA
PRESTAR EL SERVICIO". Respetuosamente me permito informar al sefior Teniente Coronel
Comandante.Grupo Seguridad y Defensa de Bases, con traspaso de funcienes y de mando
como Segundo Comandante y Ordenador del Gasto CAMAN; el cambio de personal de la
sefiora NINI'JOHANA ARVELAEZ DICELIS por la sefiora MARIA PAULINA YANQUEN

ACEVEDO, teniendo en cuenta la renuncia de la misma en el mes de septiembre 2023.

.
Asi mismo, me permito informar que se verifica la documentacion_enviada por la empresa
LADOINSA 2022'de la sefiora MARIA PAULINA YANQUEN ACEVEDO,; el.cual cumple con
los requisitos tecnicos'de manera satisfactoria para desempefarséien el cargo.

Lo anterior para su conocimiento y fines pertinentes. /
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Teniente Coronel DEYSSON ASDRWAL MATEUS ACERO
Comandante Grupo de Apoyo Logistico

Anexo: N/A
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@JL doi CONTRATO LABORAL
| 22)1.adoINsa|  poR LA DURACION DE UNA OBRA O LABOR DETERMINADA

NOMBRE DEL TRABAJADOR NOMBRE DEL EMPLEADOR

YANQUEN ACEVEDO MARIA PAULINA _ LADQINSA SAS

IDENTIFICACION DEL TRABAJADOR NIT DEL EMPLEADOR

40035115 800242738-7

DIRECCION DEL TRABAJADOR DIRECCION DEL EMPLEADOR

GALLE 7 N 205 GASA 21 INT 05 CONJUNTO BILBAO - MADRID CENTRO - MADRID, CY CALLE 12 A No. 68 C - 03 Bogoté, D.C.

CORREO ELECTRONICO DEL TRABAJADOR NUMERO DE CELULAR Y/O TELEFONO DEL TRABAJADOR
lopez.900@hotmail.com 3014270137 - 3002147581

FECHA DE NACIMIENTO LUGAR DE NACIMIENTO NACIONALIDAD

41411973 Soraca, Boyaca COLOMBIA
PERIODOS DE PAGO SALARIO SALARIO EN LETRAS
MENSUAL $1.160,000 UN MILLON CIENTO SESENTA MIL PESOS

CARGO U OFICIO QUE DESEMPENARA EL TRABAJADOR FECHA DE INICIACION DE LABORES

OPERARIO DE ASEQ Y CAFETERIA 6 de septiembre de 2023

LUGAR DONDE DESEMPENARA LAS LABORES CIUDAD DONDE HA SIDO CONTRATADO EL TRABAJADOR

FAC - COMANDO AEREQ DE MANTENIMIENTC BOGOTA. BOGOTA DC, COLOMBIA

OBRA O LABOR CONTRATADA:

LA EJECUCION DE  Orden de compra 111222 de 2023 - Suserito con FAC COMANDO AEREO DE MANTENIMIENTO

PRIMERA: OBJETQ. EL EMPLEADOR cnlrata los servicios personales del TRABAJADCR y éste se obliga: a) a poner al servicio del EMPLEADOR loda su eapacidad normal de trabajo, en forma #xclusiva en
el deseimpeda da las funclones propias del oficlo mencionada y en las labares anesas y complemenlarias del misma, de eonforniidad con las drdenes e instucciones qua le Imparta EL EMPLEADOR
direclamentz 0 a ravés de sus reprasznlanlss. b) a no prestar directa ni Indirectamente servicios laborales 3 olros EMPLEADORES, ni a iabajar por cuenla prapia en el mismo oficia, durante la vigencia de
este conlrato; y ¢) Ejecutar por sl mismo las funciones asignadas y cumplir esticlaments tas inslncciones que le s2an dadas por la empiesa, 0 por quienss fa represanlen, respecto del desamally de sus
aclividades. d) Cuidar permanentements los inlereses de la empresa. Cuidar y manejar can esmero Y alencion, las magquinas, wensillos, harramientas, malena prima, produclos en proceso o lerminados,
instalaciones y demés blenzs del eslablecimiento donde se ejecule la ohra o labor y evitar ldo daiio o perdida que cause peruicio a su propielario 0 lenedar, 8) Obsarvar igurasamente la disciplina intema
establecida por el EMPLEADOR, las personas debidamente aulorizadas por este o los cliznles da la obra o labor. f) Dedicar la lolafidad de su jomada de lrabajo a cumplir & cabalidad con sus funciones, No
alender durants las haras de abajo asunlos U ocupaciones distinlas & los que el EMPLEADOR o [as persanas aulorizadas qus oste e encomiende. g) Aczplar los trasiados de lugar de trabajo que dispanga €l
EMPLEADOR, h) Piogramar diafiamene su lrabajo y asislir punlualmente a las reuniones que elechie la emprasa a las cuales hubisre sido cilado. i) Qbservar campiala armenia y cemprensidn con los clienles,
con sus superiores y compansros de iabajo, en sus relaciones personales y en la efecucidn de su labor. ) Cumglir permanentemenle can espirlu de |ealtad, colabioracion y discipling con la empresa. k) Acalar
las normas del Sistema de Seguridad y Salud en el Trabajo, el Sislema de Geslion Intigral Implementada, las polticas y reglamentos del EMPLEADOR y de la EMPRESA CLIENTE . m) Cumplir con las demds

abtigaciones legales y reglamenlarias.

SEGUNDA. REMUNERACION.EL EMPLEADOR pagard al TRABAJADOR por la prestacion de sus servicios el salario Indicado en este conlrato, pagaderd en las oportunidades lambign sefaladas amiba.
Dentro de =se pago s& encyenlea incluida la remuneracion de los d2scansas daminicates y festivas de que biatan los Capitulos |, 1l 'y 11l del Titulo VII del ©.5.T. PARAGRAFQ Las pariss acuerdan que el safario
establecido en el encabezado serd reconccido como conlraprestacion proporcionalmente al tiempo efectivamente tabzjade con respecto 8 la jormada masima fegal de tal manera que si el lempo laborado es
inferior a la jomada maxima el pago serd proporcional al iempo yabajado; el pago del salario, pestaciones sociales, vacadiongs, Incapacidades, y lodos los pagos efectuados a EL TRABAJADOR se
cansignaian & su nombre en 1a entilad financizra aulorizada para dicho fin, sin perjticio de que las partes convengan a olra forma de pago legalmente dislinta.

TERGERA: TRABAJO NOCTURNO, SUPLEMENTARIO, DOMINICAL Y/O FESTIVO, Tede trabajo suplementario 0 en horas extras o en huras nectumas o en dias domingas o leslivos en los que legalmente
se debe concedar desanso, se remunersrd conforme a la Ley, Faia el reconociniento y pago del babajo suplemenlario, noctumo, dominical o festivo, EL EMPLEADOR o sus eprasenlantss deberdn haberlo
autorizada previamenle y por aserito, Cuando la necz<idad de esle Labajo s3 presanls de manera Imprevisla o inaplazable, dsberd ejecularse y darse cuenta de &l por escrito, a la mayor brevedad al
EMPLEADOR o a sus represenianlus para su aprobacitn y reconocimiento monelario. EL EMPLEADOR, en consecuencia, no feconocerd ningdn lrabajo suptemenlario, o biabajo noctumo o en dias de
desransa legalmenle ohligalorio que no hiaya sido aulorizado previamente o que, habiendo sido avicada Inmedialamente, no haya sido aprobado como queda escrilo en esta clausula,

CUARTA: JORNADA DE TRABAJO, EL TRABAJADOR se aldiga a laborat fa jomada méxima legal establecifs, scordando las partes de mulvo acuendo qus podrd gjecularse una jornada inferior caso en &l cual 1a remuneracin serd
propiconal al bempa sleclivaments laborado. en los futnes y dentro da tas horas sefialalas por e EMPLEADOR o sus repre sanlantas, puidiendo hace: #3te ajuisles o cambios e horario cuando lo eslime ecnvenenta y la necacdad lo 2113, Por
¢l aruerda expeasn o Lacilo de las parles podrdn repartiss 'as horas de la jornada ordinaria en la forma prea'sta en el Art 164 da' .5 T, mociicado por el A 23 de fa ley 8490, lenzndo an cuznia que los tiempos de descansa enbe 125
seconnss 43 1a jormada o 52 computan dealro de 35 misma, segin el A, 167 ibider. Do igal manera, las partes podrdn acondar que se pres's el senicd anos lumas do Jamada fexintz ennfempladas en el Aticula 51 dela ley 769 do 2002,
Para que &l TRABA IADIOR lenga derecho a la remunercén dominical Atcule 173 C.S.T dahe trabafar b jomada maxima t2gal semanal.

QUINTA: DURAGION DEL CONTRATOEl prsssale conirato 53 ce'elra par €l ismpo qus dure ‘areatinacidn de 12 obra o tabor canlialada, de acuerdo con jas condisenss genersles QB 5¢ t2liaian al in'clo dal presanta contralo. lguRlniente 'as
partes acudan que el conralo podrd set su sypendilo o tenminedo por parte de! EMPLEADOR en Jos svenlos de caso lorluito 6 e los caios de foarza mayor, ta'es como fas siispensignes de 12 obra 0 labor conbratada, y sin que haya lugar de
indermnizacian glguna de que liata ' wilicu's 64 dal C5T. o cuando |2 obra 0 1abor 5343 g=tstada an par 1o menos un 80% , 0 s2 ha cumplde ol obiztivo para el eual fus cantratado, bien £22 en forma parcial o lolz), 6n consscuernda g5t conbralo
lerminard por usla £2s3

SEXTA. PERIDDO DE PRUEBA. Los d4ss (2) primeros Mssas del presenle conlrald se cansidiean com paricds de prisha y pof coasigiients, cualquizra de'!
momento durante diche perioda sin que 56 ¢ause indeminzacidn alguna por si teminacién.

SEPTIMA. TERMINACION UNILATERAL, Las pailes rzconcesn que el prasznte conlralo 38 suscribe paa ejscular el conlialo suscrilo enlie fa empresa y el dlienle comercial sefialado en el encabazada, ez asi
que finalizadu el conlrato con el clisnte o san las causss que dieron origen al presante contralo de manera que finaliza la cbra conlralada en los terminos del ariculo 61 del codigo sustantive del lrabajo leral
(d)* Por lerminacion de la obra o labar contratada; Igualmenle, son Justas causas para dar por lerminado unilaleralmenle este contralo, por cualquiera da las parles, las enumeradas en los Arlculos 62 y 63 del
Cédigo Sustantive del rabejo, modificados por el Arliculo 7 del Decralo 2151 {65y ademds. por parts del EMPLEADOR, las fallas que para el el=clo se califiquen como graves en reglamentas y demds
documentos que conlengan regiamentacionss, ordenes, Insirucciones o prohibiciones de cardcler general o particular, paclos, convenciones cotectivas, laudos arbilrales y Jas que expresamenta converigan
calificar asi en scrilos que formardn parts infegranls dal pretente contrato, Igualmenta las parles acuerdan que el conlralo podrd ser suspendido o lerminado par parte del EMPLEADOR esto sin que haya
lugar de indemnizacion alguna de que brata el Articul 64 del ¢ddigo sustanlivo dol lrabajo en los evenlos de caso fortuito o &n cases de fuerza mayor laes coma: I} suspensionas delas ordenes de lrabajo
conespondigntes a la OBRA O LABOR CONTRATADA, ii) ejeculorara la OBRA O LABOR CONTRATADA, hasla en un B0% i) se ha cumpiido el objelivo para el cual fue conlratado, bign 522 en forma parel
0 lutal, gn consscusacia este conlralo lenminard por justa causa iv) en al mamenlo en que la EMPRESA CLIENTE de la OBRA O LABOR CONTRATADA comunique a el EMPLEADOR la finalizacién da la cbra
o labor conlralado ylo soficile el cambio del trabajador por cualquier causa. EL TRABAJADOR podrd dar por terminado el presanls conlialo mediante aviso esilo enliggado al EMPLEADOR.

las partes contralanles frdid datk por tarminado unileleralments an cuslquiar




(»L Jol CONTRATO LABORAL
(:>)Ladoinsal  poR LA DURACION DE UNA OBRA O LABOR DETERMINADA
NOMBRE DEL TRABAJADOR NOMBRE DEL EMPLEADOR

YANQUEN ACEVEDO MARIA PAULINA LADOINSA SAS

OCTAVA. MODIFICACION DE LAS CONDICIONES LABORALES, Las partes podrdn corvenir que el biatiajo se pres's an lugar dislinlo al iniciainiente conliatado, siempre que tales trastadios no desmejoren
las condiciones laborates o dg remunérecion del frabajador, 0 impliquan peruicias para &1, Los gastos que se originen can el lras'ado s=rén cubedos por el empleadar de conformidad con el numeral 8° del
arliculn 57 del Cidiga Sustantiva del Trahajo. E1 frabizjador s obiiga a aceplar los cambios de oficio que decida el empleadur dentro de su pader subordinante, siempre que se respelon las condiciones
laboratas del lrabiadar y no s le causen perjuicos Todoello sin que se alecte el honor, 1a dignidad y los derechos minimas del tehajader, de conlormidad con el aiculo 23 del Cidigo Suslantivo del Trabaja,
modificada por el articulo 12 de la Ley 50 de 1990 EI TRARAJADOR aapta y recoroce que fa refacion laboral emanada de la OBRA O LABOR a que se refiere el presente conlralo solo exisle entrs el mismo y
al EMPLEADOR. Por consiguicnte las ebligationes que surjan o lengan refaciin con la pre+taciin de la O3RA O LABOR dal frabajaor e<taran a cargo dal EMPLEADOR y no podra ser exigida alos dienles
del EMPLEADOR.

NOVENA. DIRECCION DEL TRABAJADOR, El TRABAJADOR para lodos los efectos fegales y en aspacial para la apiicacion del paragrafo 1 dal articulo 29 de laley 7802, norma qua modificd el arliculo 65
dal C S T., s compromets a informar pof sscrily y de manera inmediata a EL EMPLEADOR cnalquier cainbio en su dirccion de residenuia y conza efeclranico, leriéndose como suya la registrada en este
conlral iguatimente el lizbajador auloriza teeabir nolificaciones al cormeo ehtonico sumministrado en gl presenle conbialo,

DECIMA . AUTORIZACION DE DEDUCGIONES. EL TRABAJADOR auluriza desdz ahura al EMPLEADOR para deducir de su selaric ylo prestadiongs sacales; indemnizaziones o bunificaciones; el valor que
se cause por la peidida de fauinada, heramientas, uniluimes, 2zpatos, maleras primas y elementus qua le s¢an facilitados por EL EMPLEADOR o sus represeniantes para gl dezampeno de su labor.

DECIMA PRIMERA, PAGO DE PRESTACIONES SOGIALES. Las parls de comin ecuedo aceplan Que el pagn de las prestadiones souiales 2 que tiene der=cho el tiabagador, serd a los treinla dlas de haber
\erminado su conliata laboral; con ef objelu de esperal el reporte de horas laboradas, enmisiones, reportes de salarios, avdiio, bo! ificaciones, entrega de elemenles de lrabajo, devaluciones de dotacion y wdo
Wamite administialivo que geners el procedimiento de Ja liquidacion de prestaconss socates. El Uatajador acepla desde ahora quela liquidacion de prestaciones sacales por finatizacion de la refacion laboral

podrd ser consignada en la cuenta de naniaa.

DECIMA SEGUNDA. DERECHOS DE AUTOR, Les derzchos palimoniates de aulor sobre las ubias creadas por el TRABAJADOR en ejrrcicio de sus funciones o con crasion a ellas perenecen al
EMPLEADCR. Tedo lo anlarior sin paruicio de los derechos morates de aulor que permaneceran en cabiens del ereador de la obra, de acusida con laley 23 de 1952 y la decisién 151 de la Comision del
Acuerdo de Cardagena.

DECIMA TERGERA . CONFIDENCIALIDAD. Las partes acuerdan que cualquier informacion Intercambiada, laviiilada o (ieada entie ellas en el lrznscurso del presente contralo, sera manlenida en eslivta
confulencialidard, adicionalmente a guardar absalita fes=va sobie las hechos, desumentos, informacianes y en general, sobre lodos los 2sun'os y malerias que lleguen a su conuclmienty por causa @ con
easion del presante conhaio de Wabajo. La pare rec splora comespondients soio podid revetar infonmacian confidencial a quisnas la necesilen y estén aulorizalas praviamente por 1a parte de cuya informarion
confidencial se rafa, 5 consileda lambign infomacion confidencial: i) Aquelia que como cunjunlo © por la configuracion o ssluchiracion eecla de sus componéntes, no sea generalments conocida entre los
erpeios 2n los campos conespondient=s. i) La que na <3 de [acil aceesa, i) Aqualia informacion que no st sujela @ medidas de prot=ceidn razonabies, de acuerdo con las Gicunstancias del caso, a finde
manleagr su caracler tonfidencial y guardar absolula r=serva <ot los hechos, documenlos, infumaciones y en general sobire lodos los asunlos y malerias que lleguen a su conocimienlo por causa a ton
casion de su conbralo de Yiebajo yio de su rslacidn con los cligntes de la empresa

DECIMA CUARTA, TRATAMIENTO DATOS PERSONALES. Dando cumgpliniento a la ley 1581 de 2012, y de confarmidad con el Decreto 1377 de 2013, con la firma de este decimenta manifiesto que he sido
infurmada por parte de LA EMPRESA, de lo siguiante. 1. Gonnzgo y aceplo la poliica de adminishavion y {ralamiento de dalos persanass de LA EMPRESA, expreso mi consenlimienta para el tralamizato de
los dales persunahes qua reposen o que entregue 3 LA EMPRESA. 2. Manifiesto que soy fitular teyilimo de la informacion pr sporconada 0 lenga plenas facllades para disponer o Circularla en cualquier forma,
asi coma para nlomar la presente autorizacion o he sido aulorzade paia Ualaia direcla o Indireciamanla. 3. Asiniismo, cuniieio autarizacion para el lalamignlo dela informacion personal, con la mas ampiia
xtansibn y con el mayor aicance y lempe parmitilo por 1a ley 1581 de 2012,y de conformidad con 8l Decreto 1377 de 2013 o las rormas que las modifiquen o camplementen. 4. Esta aulorizacion da dalos
personales y de contactos incluidos a8 18llos de su representante legal ylo personel vincilado a su aclividad comercial comprande el uso do heriamizntas para la recotecciin, almacenamiento, depuracion,
precesamiento, USO cireulacon, achualizauiin supresion, modificacian, complemenlacian, integracin, comecion, renavacion, confirmacion, de informacién propia. 5, Aulonzo y facullp a LA EMPRESA,
directamenle 0 2 lavds d2 sus allados tecnotbgicns, agendas, consarcins, Uriones lemparales que #an conformaas, para levar a caba el balamiento da mi infumadion con los fines seatados en la polilica
de Iratzmiento de dalos personales, que declar coroesr, asi como suminisiear y completar los datos @ leroeros Can quizn lenga una refacian qur Aractal de cualquier Indola. B, Aceplo que conczid de manera
dlara y comprensible mis derechos 8 Conocer, aetualizar, reciificar o refirar los dalos suministades, 3 varificar [a prisba de su aulorizacidn y @ conacef ol lralamiento que se asli dandoala informacién, 7, Al
fitmar a« epla que cualquier consulia @ reclamacitin que lenga que Ver con su informacion personal en nuzstras bazes de datos, podrd ser spictada, como lo indica nuestra politica de lratamento dela
informaciin y que LA EMPRESA eama respansable cel lralamivnto de la informacian le atenderd en las oficinas situadzs en Gl 12 A # 63:-03 o el lelefono, 7430070

DECIMA QUINTA. INVENCIONES, Las inventiones o descubrimientos realizados por el iabajador conliatado para investigar pedanecen 2l empheador, de conformidad con el articulo 539 del Codigo de
Comercin, asl como el arficula 20 y concordantes de laley 23 da 1962 sabre derschas de autor, En cualquizr alro cas0 8l invenlo perlenecs al trabajador, salvo cvando ste no haya sida conlratado paia
invesligar y reafics [ invencitn mediante datos o medics conoiidos o utiizades en razinde fa labor desempedada, svento en el cual el trabajador, lendrd dereihio a una compensaciin que se fjard dé acuerdo
con el manto del salario, 13 imporlandia del invento o descubrimiento, el beneficio que reporte al empleador u olros faclores similares.

DECIMA SEXTA. EFECTOS. Este cunlialo ha sido redactado sticlamente da acuerdo con la ley y la jurisprudencia y sefa interpretado de buena fe y en cunsonancia con el Cédiga Sustantive del Tiabajo cuyo
ohielo, dfinido en su articulo 19, s lograr la justicia en las relacones sntre empleadores y tabajadores denlro de un espinity de oordinaciin econdmica y equilibrio social, El presente confralo resmplaza €n su
inlegridad y deja sin afecto alguno cuglquizia olio conlrato verbal o escrito celebrado por las paries con antericridad, Las modificagionas que se acusrden al presente contralo se anclardn a conlinuacion de su
leddo Paia conslanca s firma en dos o mas ejemplares del mismo tenof y vatof, un ejemptar de los cuales recive EL TRABAIADOR en esle acta, on la chudad y fecha que sa indican a continuacion:

BOGOTA, D.C., 6 de septiembre de 2023

trolna \an gu9a

LADOINSA SAS YANQUEN ACEVEDO MARIA PAULINA
NIT: 800242738-7 Identificacion del Trabajador:40035115

NOTA: Las modificaciones al presente contralo podrdn elaborarse en una hoja anexa a esle documento, la cual hard parte del mismo y donde deberdn consignarse los nombres y firmas de las
partes conlratantes, su decumento de identidad y fecha en que se efectiie la modificacion,




L ado: COMPROMISOS Y REPONSABILIDADES
_adoInsal  ANTE EL EMPLEADOR Y LOS SISTEMAS DE GESTION INTEGRAL

NOMBRE DEL TRABAJADOR Mediante este documento hago conslar que he recibido la induccién al cargo de;

YANQUEN ACEVEDO MARIA PAULINA OPERARIO DE ASEO Y CAFETERIA

Por medio dal pressnte documento me nofificaron las funciones, compromisos ¥ responsablidades propias dal cargo y Ios rlesgos alos ciiales eslaré expuesto durante 1a elecucitn da mis labores.

Reconozeo mis esponsabilidades y compromises con los sislemas integrados de gestian que parten con [a loma de congencia, reconocizndo que mi desempedio debe estar alineada can las politicas ¥
abisfivos de los sistemas de gestion integral, los cuaies se enfocan en dar cumplimiznio de la Tegistacion, reglamentacidn y olios requisitos que 2o apliquen a las actividades desaroliadas por la compaiia;
prestar el servicio y suministro de productos con |a caliad necesana para que cumplan con los requisilos de nuestos dlienlus; apayar las actividades que s8 me indiquen para mejorar continuamenta la eficacia
del Sislema Inlegrado de Gesfion apropiandoias como filosofia de brabajo; de sanuilar y 3catar lodas las aclividades y responsabilidades para garantizar mi proteceién y Dignestar inlegral permanenle y el de
ludas las partes que sa Inteniglacionan con la organizacitn, garantizando asi un ambisnle laboral segurc y de calidad, mediante la pravencién dz impaclos negalivos en el servicio prestado y para misalud,
prolegiendo el madio ambiente y hadendo uso racional de los recursas; idenlificar y repordar los peligos, rigsgos oparacionales y cumplic e los conlroles delerminzdes para la miligacion de los mimas, aparlar
sugerancias para minimizar la ecuriencia de incidentes o accidenles de lrabajo, promoviendo la prevendidn de lesionas y enfermedades laborates; brindar sequridad para lodas las partes que lisnan relacién
con mi lrabaja, asl como la nfraestrictura evilando lesiones a tercerns ¥ dafios @ la propiedad.

RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS

Cumplir las normas, polificas, reglamentos & instrucciones definidos por su EMPLEADOR,

Cumplir los horarios de Uabajo eslablecidos

Cumplir con los protocoins de imagen corporaliva (Uso del Carnel, presentacién parsonal y los EPP'S)

RESPONSABILIDADES SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO Y SISTEMAS DE GESTION INTEGRAL

Procurar el cuidado inlegral de su salud.

Parlicipar aclivamente en la prevencitn de los rizsgos profzsionaies

Apayar las funciones desempeniadas por el Comilé: paiitario de S=quridad y Salud en el Traltiajo.

Suminisirar informacién clara, veraz, oportuna y compiela sobre su estadn de salud

Informar Inmiedialamente la ocumencia dg un acaideate o fncidente,

Participar en las aclividades de capacilaciin en caquridad y salud en el rabiajo definido en el plan de capaditaciin del G- SSTy del SGI.

Cumplif las normas, reglamentos e Instruccionas definidos por su EMPLEADOR,

Informar apartunamante @ sus superiores la presancia de condiciones de Uabzjo que resulten peligiosas parala saud y la sequridad,

Conservar el onden y 3220 en los diferentes silios de kabajo.

Utllizar adeciiasamente las instalaconss, slementes de Labajo y de proteccion personal ast como de los disposilives da conlral asignadas por fa inslitucién para el desanollo de sus latores,
Parficipar y conlribuir al cumplimiento de los objelives del Sistema de Geslion de la Saguridad y Salud en el Trsbajo 8G 55T ydel SGI.

Mo operar sin fa debida aulorizecidn, los vehlculos o equipos diferentis a los que les han sido asignados

No inlroducir bebidas o suslancias no auterizaias en lugares de liabajo.

Comportarss en furma respansable en la ejecurion de sus labares.

Colaborar con el cumpiimiento de las obligaciones cantraldas por los empleadores.

Participar aclivamenla en |a eleccidn del Comilé Paritaric de Seguiidad y Salud &n el Trehain,

Hacer adecuado uso de las nstaiacionss de trabajo.

Cumplir con las nomas de szginidad y actividades eststizcidas o planeadas por el SG-S5T y por su EMPLEADOR para un de tempsiio laboral seguro, saludable y que cumpfa con las direclrices definidas par
su EMPLEADOR.

RESPONSABILIDADES SISTEMA DE GESTION AMBIENTAL

Procurar el culdada inlegral y mangjo de recursos nalurales.

Palicipar activamente en las capacilaciones, sensibilizacones y divulgaciungs que se reaficen denlo de las inslataciones de la arganizacion para aplicacion en odo momento bien sz en dmbilo laboral como
en gl parsonal.

Apayar las funcionzs datampehadas por los Integrantes del Departamento de Geslion Anbiental,

Suminislrar informacion ciara, veraz, eportuna y complela sebré el mangjo da los recurses dantio de las instatarinnes de la organizacion,

Informar inmediatamente a acirrencia de un accidente o incidents,

Cumplir las normas, instrucciones contemplados en el SGA

Informar eporunamente @ SUs SUPENionEs anomalias presentadas 2n las cuales inleivenga el SGA

GConservar el orden y 2329 en las diferenles dreas de Uabajo

Ulilizar adecuadamente las Inslalacionas, recursas ambienlales y sequir lineamigntos gspeciicos para la disposicion de cada ipo de resitio generado.
Participar y contribuir al cumplimiento de los abjelivos dal Sislena de G:lion Ambiental SGA.

Disponer en el lugar adecuado y debidamerte idenlificada los residuos generados de acuerdo al tipo o composicion que este lenga,

Compertarse en forma respansable enla gjecucidn de sus labores

Colabarar con el cumplimiento de las obligacionss canlraidas por los empleadores

Debo lomar congencia da los peligros, fizsgos y accionss de Sequiidad y Salud en el liabajo, de mansra qus eslé en capanidad de alejarme de situaciones e lrabajo que consider represents un peligio
inminenle y serlo para mi vida a salud e informanto de manera inmediala a mis superiores.

Debo ser conscienle de las posibles consetuencias de NO cumgplir los requisitos da las polilicas, del sislema de gaslion inletegral, requisitos legales y olios requisilos,

Sera mi obligacisn hacer usn da los mecanismos de consulta y parficipacidn para repodar las condiciones de lrabajo y salud, ambienlales y fas que considers adecuadas con al fin de culdar de manera integral

de mi salud.
Recibi la nolificacin de faclores de riesgo a los que estard evpuesto duranle el desamolio de mis aclividades y los mélodos de conlrol de los mismas

(O
;:":«L‘r_":‘ A

auina (AN Goudn

LADOINSA SAS YANQUEN ACEVEDO MARIA PAULINA
NIT: 800242738-7 Identificacion del Trabajador:40035115




m . ACTA DE INGRESO
'22)Ladoinsal AceprACION MODALIDAD DE CONTRATO OBRA O LABOR CONTRATADA

NOMBRE DEL TRABAJADOR IDENTIFICACION DEL TRABAJADOR

YANQUEN ACEVEDO MARIA PAULINA 40035115

Atendiendo el conlrato laboral suscrilo con LADOINSA LABORES DOTACIONES INDUSTRIALES SAS manifiesto que canozea, enliendo y he sido informado con
respeclo a la modalidad del conlrato laboral que he suscrlo por obra o labor contratada en esa orden de ideas aceplo:

1, £l Cadigo Sustanlivo del Trabajo en el arliculo 45 cansagra cuatro ciases de conlralo de trabajo: {i) por tiempo delerminado, (i} por el periodo que dure la
realizacién de una labor, {iii) por iempo indefinido y {iv) por el lapso que dure la gjecucidn de un frabajo ocasional o lransitorio.

2. El articulo 61 fija como causal para finalizar el conlralo de irabajo la terminacion de la obra.

3, El trabajador entiende y acepta que una vez finalizado el conlrato suscrilo entre LADOINSA SAS y el CLIENTE de acuerdo a la obra o labor para la cual fui
conlralado y que es descrila a conlinuacion.

CLIENTE FAC COMANDO AEREQ DE MANTENIMIENTO
OBRA 0 LABOR Orden de compra 111222 de 2023

4. Que con la firma del presente documento y del confralo laboral por obra, el trabajador entiends desde el mamento en que esle empieza a surtir efeclos, que la
duracion de la labor es lemporal o transiloria.

Para conslancia se firma en dos o mas ejemplares del mismo tenar y valor, un ejemplar de los cuales recibe EL TRABAJADOR en este acto, en la ciudad y fecha
que se indican a continuacian:

BOGOTA, D.C., 6 de septiembre de 2023

Poo PN a @ g uan

LADOINSA SAS YANQUEN ACEVEDO MARIA PAULINA
NIT: 800242738-7 |dentificacion del Trabajador:40035115
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minerva (g HOJA DE VIDA
10-03 PARA SOLICITUD DE EMPLEO
www.formasminerva.com & Diligencie su Hoja de Vida en lelra clara y legible
fi Fecha Empleo o cargo al que aspira __— h
ed ol W 09 LA DEY UL UOS ,Ger\c:\'@l&o g
i | 1. INFORMACION GENERAL ()festuesta opcional tey ore 1972 ]
(" Apellido(s) del aspirante Nombre(s) del aspirante X TF
Jon g oen Aceuedo Haviet rauldn o
Fecha de nacimiento Lugar de nacimiento .
4 :
oy loy 197 Soracg DOYo Co
Direccién domicilio / Barrio ) Ciudad
\ \
cll + N2 2-65 C‘CCICLY(da CDﬂdlnCDTmr(‘u
Teléfono N®. Celular
Hot 473 ol DF 201 4230[ 3%
Correo electrénico Nacionalidad
vyam g oenPooline @ Guimal ce colombiay L
Profesidn, ocupacidh u oficio (*) Estado civil Anos de experiencia laboral A
oMma & casy cadadg IS artosS
DOC_UMENTACIGN (**) Respuesta opcional Art. 111, decreto 2150 de 1995
Cédula de ciudadanfa: [ ] No. L{ OO0 ‘2) s ”5 (**) Libreta militar No. Primera clase: [ ]
Extranjeria: [ | Expedidaen: -TON)&a BOY ) Distrito No. Segunda clase: [__|
Tarjeta profesional No. ¢ Tiene vehiculo? Licencia de conduccion No. Categoria

: N\

MC__ . eErFiiasora )

Mencione brevemente estudios, experiencia y habilidades que lo caractericen en su vida laboral

5 .. ’ )

11l. INFORMACION PERSONAL |

[ 11623092 |

% (" Esl4 trabajando actualmente? | ¢En qué empresa? Empleado [__| | Tipo de contrato h
b . Independiente [:l
¢ Trabajo antes en i Solicité empleo antes en Fecha {Conoce a alguiende  Nombre
asta empresa? esta empresa? esta empresa?
i { i Dependencia
Mra Yl s L o R O R L e
¢ Tiene parientes Nombre : v . Cémo tuvo conocimiento de la existencia de la vacante?
que trabajanen  Si SO ('l‘{U\ Q C(.-l WweAD YoN@ua@n | Anuncio [:] Amigo |:| Redes Sociales |:|
esta empresa? Dependencia | | X { 7 ) .
No ) | Por medio de agencia [ | Otro [ | ;Cual?
iAceptaria trabajarenuna g Vive en casa: ;familiar? |:] Nombre del arrendador Teléfono +Hace cusnto iempo reside en este lugar?
ciudad o sitio distinto al , G b
iniciaimente contratado? No ¢Propia? D Alquilada? |:]
;Actualmente liene algin gj Describalo e indique su valor mensual ;Cudnto suman sus obligaciones econémicas mensuales?
ingreso adicional? i
No * 1000 PO
¢ Por qué conceptos? ¢ Cudnto es su aspiracién salarial?
\
S mMingrm 0
¢ Cudl es su principal aficion? i Practica algin deporte?  ;Cual(es)? )
1 si[x] no[ |
3 ¢Alguna vez ha obtenido distinciones o reconocimientos por su desempefio en actividades académicas, deportivas, culturales, sociales, entre otros? N
=4 | si No ;Cul(es)? '
(5[] o[ ] cowe J

by 8 minerva Q @© by Legis. Prohibida su reproduccion. Se denunciaran penalmente las falsificaciones

si[ ] no[x] )

~
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IV. INFORMACION FAMILIAR

("Nombre esposa(o) o companera(o) Profesion, ocupacion u oficio Empresa donde trabaja )
\ f ' !
Heetor Avmando dope? Empleadc Bimbode Calombl g
Cargo actual Direccion . Teléfono Ciudad
= yper USof B mbomy) el Brlo 2002485y e 1o
Ll | =1
No. de personas que dependen Parentesco N Edades
economicamente de usted h Jos 2.71 - 7|
Nombre(s) padre(s) Profesién, ocupacion u oficio Teléfono(s)
Falleaides —_— .
Nombre(s) hermano(s) Profesion, ocupacion u oficio Teléfono(s)
“ S
| V. EDUCACION Y APTITUDES )
i ARODE | Ao @)
ESTUDIOS FINALZACION | cumsanos TITULO OBTENIDO NOMBRE DE LA INSTITUCION CIUDAD
Primaria 5° ?[}W\@YI'Q’ _.I*@,‘C:)IMDI"I% O{rllJG\( Sovely
Bachillerato = TR . s
Académico Téenico| | | /12 Pockh UGY Q"\D rceo 'pcmc NGO C)L Con: |2 OQG“}U !
=
Comercial Otro
Educacion Superior [ s M 2
Técnico [X_| AU Xt )\OYQLEHFCXM_Y:Q E_b{,uefq FUNCF—\ . EO(E]IG‘{‘D '
Tecnologico
Profesional
Posgrados
Otros: cursos, diplomados, Intensidad horaria | Nombre del programa Institucion
seminarios.
Otros: cursos, diplomados, Intensidad horaria | Nombre del programa Institucion
seminarios.
¢, Cursa estudios actualmente? ¢ Qué tipo de estudios? Duracién (afos, semestres, meses) | Ao/ semestre que cursa
si[ ] ol ]
Nombre de la institucion i i
ombre de la institu Horario Diurno Fln‘de sef'nana |:|
Nocturno D A distancia D
OTROS CONOCIMIENTOS: Indique el grado de domino R-Regular (50 a 60%) B-Bueno (61 a 80%) MB-Muy Bueno (81 a 100%)
Sistemas S l:] No l:, 1 R|B |MB|3 R|B |MB
¢ Qué programas maneja? | 2. R| B |MB| 4. R| B |MB
Idiomas Escucha Lectura Escritura Habla
si| ] N[ ]| R|B|me| [R][B[mM8] [R]B[MB] [R]B[ME
;Qué idioma(s) conoce? | 2. R| B |MB R|B |MB R|B |MB R|B|MB
== : Nota: en caso de ser contratado(a) favor preparar loda la documentacion. J

Vi:- EXPERIENCIA LABORAL

FAVOR RELACIONAR LOS ULTIMOS TRES EMPLEOS QUE USTED HA DESEMPENADO, COMENZANDO POR EL ULTIMO O ACTUAL. S| NECESITA DAR MAS
DETALLES UTILICE LA ULTIMA PAGINA DE NOTAS ADICIONALES. ESTOS DATOS SERAN VERIFICADOS Y SU MANEJO SERA CONFIDENCIAL.

[ Nombre de la ultima o actual empresa Actividad Econémica | Direccion Teléfono(s) )
EASyclen b o olq ,
Cargo(s) desempenado(s) por usted Area del cargo  |Fecha Ingreso Fecha Retiro Sueldo Inicial Suelcilo Final
.f)e\“-"‘ o (RS CCMTC\{GS | |l.lDE3|.-\Z_a_ o O1 I.a'.b‘”,x 24q% wilni'me|s Mo my

Funciones realizadas

Nombre de su jefe mmedlalo ' \, Cargo __ -
Victor  Garvaiy SUPI'sSe F

Logros obtenidos

Tipo de contrato:  |ndefinido D ¢Cuanto tiempo? Conlrato directo con la empresa |:| Otro I:‘ :Cual?
Fijo IZI Conlrato por medio de agencia I:l T e PO Y \

Horario de trabajo: Tiempo completo D 1/2 Tiempo l:] Por horas E’ | Jornada: Diurna I:l Nocturna D Otra jornada |:]

Motivo del retiro

- Tonalisacon  cCown '\-V ato 4
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(“Nombre de la empresa o Actividad Econoémica | Direccién Teléfono(s) h
/|,5’(Oq ' enfos Tomarg minimo | Diag. SoSUrN-5.eyel 362SS 2y
Cargo(s) desempefiado(s) por usted Area del cargo Fecha Ingresc‘)‘ Fecha Retiro Sueldo Inicial Sueldo Final

! 4 . vy .
A ‘S"{O Anatl QY\AO V\’_@E’,Jf? \e-j @] F’(’«KT‘['!'UUD ol |Ml i IA LY n3e \mb? IA 13-|% ™nime |$ ™ ning

Funciones realizadas

Nombre de su jefe inmediato Cargo

Logros obtenidos

Tipo de contrato:  Indefinido D ;Cuénto tiempo? Conlrato directo con la empresa |:| Qtro |:] ;Cual?

Fijo [:] Contrato por medio de agencia D

Horario de trabajo: Tiempo completo |___' 1/2 Tiempo El Por horas [:] | Jornada: Diurna l:l Nocturna l:] Otra jornada |:|

'3

Motivo del retiro

minerva g minerva

o >
(“Nombre de la empresa Actividad Econdmica | Direccion Teléfono(s) R
Cargo(s) desempefiado(s) por usted Area del cargo Fecha Ingreso Fecha Retiro Sueldo Inicial Sueldo Final

b |9.1 |A D ‘m |A $ $
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Funciones realizadas

Nombre de su jefe inmediato Cargo

Logros obtenidos

Tipo de contrato:  |ndefinido |:| ¢ Cudnto tiempo? Conlrato directo con la empresa |__—J Otro |:| ;Cudl?

Fijo L__] Contrato por medio de agencia D

Horario de trabajo: Tiempo completo |:| 1/2Tiempo [ | Porhoras [ | I Jornada:  Diurna [_—_J Nocturna |:] Otra jornada |:|

Motivo del retiro
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' VIiil. REFERENCIAS PERSONALES '

( Relacione dos nombres de personas distintas a familiares o empleadores B
Nombre Ocupacion Direccién Teléfono
1
Nombre Ocupacién Direccién Teléfono
2,
Nombre de un familiar que podamos contactar en caso de no localizarlo a usted directamente
Nombre Ocupacién Direccion Teléfono
1.
Nombre QOcupacién Direccién Teléfono
&
“ J
. ™
Autorizo pedir informacién de mi Hoja de Vida sin ninguna restriccion.
Marque
con una X
. SEECRE."
" = p A
Nota importante Certificacion Firma del solicitante
Favor no llamar por teléfono ni acudir a preguntar por Para todos los efectos legales, certifico que
el resultado de esta solicitud. Nosotros le avisaremos, todas las respuestas e informaciones anotadas
gracias. por mi,en la presente hoja de vida, son veraces
(C. 5. T, Art. 62 Num. 1°) Régimen Laboral
Colombiano § 1057 (Legis).
o

minerva (g

VALIDE LA AUTENTICIDAD DE LA HOJA DESPRENDIENDD LA TIRILLA DE SEGURIDAD

VALIDE LA AUTENTICIDAD DE LA HOJA DESPRENDIENDO LA TIRILLA DE SEGURIDAD
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' Vill. NOTAS ADICIONALES '
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minerva (g Encuentre nuevas formas en www.formasminerva.com



Resultados del registro de novedades de reingreso

Por favor imprima este comprobante como censtancia de la nevedad reportada.

Reingreso 1

. Empleador

| Afiliado

Tipd de trabajador

Salario Base

Cargo

Sucursal

Fecha de ingreso

Fecha de radicacion

Codigo de Transaccién
Resulfado de!Reingreso 1

. Novedad aplicada con éxito

NI 800242738 LADOINSA LABORES DOTACIONES INDUSTRIALES SAS
. CC 40035115 MARIA PAULINA YANQUEN ACEVEDO
i 1 Dependients )
1 $1,160,000

{ OTRO

{ BOGOTAD.C.CL12A 6 C-03
. 06/08/2023 '

| 06/09/2023 03:49:31 p.m.
164333186

= perfodo de inicio de pago es

10/2023

EPSY MEDICINA PREPAGADA SURAMERICANA S.A.

Nimero de Solicitud  61_1841960

Fecha de generacion

06/09/2023

1



CERTIFICACION

Lz Caja de Compensacién Familiar Cafam certifica que el (la) sefior(a) YANQUEN
ACEYEDO MARIA PAULINA, nimero de identificacion 40035115, esta afiliado (a)
desde 6.09.2023, como trabajador (a) de LADOINSA LABORES DOTACIONES
INDUSTRIALES, con NIT: 8002427387.

Fact a de ingreso a la Empresa: 6.09.2023.
La presente certificacion se expide en Bogota el dia 14.09.2023 a solicitud del interesado

Cordialmente,

=3 -
C:)\MM& \\3

Luz Marina Teutz Rios
Jefe Departamento Subsidio
certitrabajadores@cafam.com.co

Teiéfono 6468000 ext. 2253

. , Av, Cra, 68 No. 90-88 - Sede Administrativa La Floresta
PBX (57)1 646 8000 - cafam.com.co - Begola, Colombia

Apiohice: BoDss Mecian y Comptacenes Voisgard  BILIDUER IS
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AXA COLPATRIA

INGRESO EMPLEADO
DATOS DE LA EMPRESA

Tipo de Identificacion: NIT
Nimero de documento: 800242738

Nimero Afiliacion: 211034
Razdn social: LADOINSA LABORES DOTACIONES
INDUST SAS

DATOS DEL EMPLEADO:

Tipo de documento: CEDULA
Numero de Documento 40035115

Nombre: MARIA PAULINA YANQUEN ACEVEDO
Fecha Ingreso: 06/09/2023

Salario basico: 1,160,000

Nit empresa en mision: 800141641

Codigo Sucursal: PRINCIPAL

Centro de trabajo: 2

Tasa: 1.044

Fecha hora transaccion: 5/9/2023 3:53:52 PM






EL INGENIERO DE ALIMENTOS — PROFESIONAL
UNIVERSITARIO INDEPENDIENTE CON DATOS
QUE APARECEN AL FINAL DE LA PAGINA

HACE CONSTAR QUE.

MARIA PAULINA YANQUEN ACEVEDO, identificada con cedula de ciudadania N
40.035.115, recibio capacitacion en MANIPULACION HIGIENICA DE ALIMENTOS,
los dias 13 y 14 de Agosto del afio del 2023, con una intensidad horaria de 10 horas.
Que la hacen apta para manipular alimentos, con vigencia de (1) un afio acorde con
la resolucion 2674 de 2013 del ministerio de salud y proteccion social.

Dado en Madrid Cundinamarca a los 14 dias del mes de Agosto del afio 2023.

uj»{mvan

ENTOS, 252541945603CND
CEL. 3002147581



