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POR LA CUAL SE CONCEDE UNA LICENCIA POR ENFERMEDAD LABORAL

El Gerente de la Empresa Social del Estado “"Carmen Emilia Ospina” de Neiva, en
uso de sus atribuciones legales vy,

CONSIDERANDO:

Que segln la legislacion vigente se entiende por enfermedad laboral la contraida
como resultado de la exposicion a factores de riesgo inherentes a la
actividad laboral o del medio en el que el trabajador se ha visto obligado a trabajar.

Teniendo en cuenta la normatividad legal vigente se entiende como “Incapacidad
por Enfermedad Laboral” el reconocimiento de la prestacién de tipo econdmico
que hace la ARL a sus afiliados, por todo el tiempo que esten incapacitados fisica o
mentalmente en forma temporal de su profesién u oficio habitual en un 100 %.

Que para el caso de las incapacidades originadas por una enfermedad profesional o
accidente de trabajo, la ARL debe cubrirla desde el primer dia de incapacidad, v

corresponde al 100% del salario base de cotizacidn segun el articulo 3 de la ley 776
del 2002:

" Todo afiliado a quien se le defina una incapacidad temporal, recibird un subsidio
equivalente al cien (100%) de su salario base de cotizacion, calculado desde el dia
siguiente el que ocurrio el accidente de trabajo y hasta el momento de su
rehabilitacion, readaptacion o curacion, o de la declaracion de su incapacidad
permanente parcial, invalidez o su muerte. £l pago se efectuard en los periodos en
que el trabajador reciba regularmente su salario.

Fara la enfermedad profesional serd el mismo subsidio calculado desde el dia

siguiente de iniciada /a incapacidad correspondiente a una enfermedad
diagnosticads come profesional,

£l periodo durante el cual se reconoce la prestacion de que trata el presente articulo
serd hasta por ciento ochenta (180) dias, que podran ser prorrogados hasta por
periodos que no superen otros ciento ochenta (180) dias continuos adicionales,
cuando esta prorroga se determine como necesaria para el tratamiento del afiliado,
0 para culminar su rehabilitacion.

Cumplido el periodo previsto en el inciso anterior y no se hubiese logrado 1a curacion
o rehabilitacion del afiliado, se debe iniciar el procedimiento para determinar el
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(a0 e iInGapacidac coetmanente parcial o de invalidez, Hasta tanto no se
estab/ezca: el-gradondenincapacidad o invalidez la ARP continuard cancelando el

Que de conformidad con el Decreto 1109 del 10 de agosto de 2020, articulo 3, los
afiliados cotizantes al Régimen Contributivo que sean diagnosticados con Covid - 19
contaran con los recursos economicos derivados de la incapacidad por enfermedad
general o por enfermedad laboral, segun corresponda, que reconozcan la Entidades
Promotoras de Salud o las Administradoras de Riesgos Laborales para garantizar el
aislamiento de ellos y su nicleo familiar.

Que de conformidad con el Decreto 538 del 12 de abril de 2020, se incluyd a la
enfermedad Covid-19 como enfermedad laboral directa, eliminandose los requisitos
de que trata el articulo 4 paragrafo 2 de la Ley 1562 de 2012.

Que la funcionaria PATRICIA CASTRO CHARRY identificada con la cédula de
ciudadania No. 36.173.966 se encuentra vinculada en la Empresa Social del Estado
"Carmen Emilia Ospina” en las funciones de su cargo como ODONTOLOGO
CODIGO 214, GRADO 15.

(Que ha presentado en la oficina de Talento Humano de la Empresa Social del Estado
"Carmen Emilia Ospina” un certificado de Incapacidad medica por enfermedad
Laboral expedida por la EPS SANITAS por CINCO (05) dias contados por el
periodo comprendido del 09 al 13 de Noviembre de 2020.

Que es procedente ordenar el pago del auxilio por enfermedad correspondiente a la
citada funcionaria, de acuerdo con la siguiente liquidacion:

SALARIO BASE

Asignacion Basica $5.190.704

Incapacidad cien por ciento (100%) por CINCO (05) dias $ 865.117

TOTAL A CANCELAR $865.117
RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: Conceder licencia por enfermedad Laboral a la funcionaria
PATRICIA CASTRO CHARRY identificada con la cédula de ciudadania No.
36.173.966 por CINCO (05) dias contados por el periodo comprendido del 09 al 13
de Noviembre de 2020.
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ICULLO 'LﬁEGUHB.IE}.:R.?Ordenar el pago de la suma de OCHOCIENTOS
~SES ENTA'¥-CINCO'MIL'CIENTO DIECISIETE PESOS ($865.117) M/CTE a
- Tavor de PATRICIA CASTRO CHARRY identificada con |a cédula de ciudadania
No. 36.173.966 en la ndmina de Diciembre de 2020.

ARTICULO TERCERO: Adelantar los tramites de liguidacion y pago de la
incapacidad ante la ARL POSITIVA donde esti cotizando a Riegos Laborales la
funcionaria.
ARTICULO CUARTO: La presente resolucion rige a partir de la fecha de su
expedicion.

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

Dada en Neiva a los © @ DIC 2020

- JULIAN MAURICIO LOPEZ CLAVIIO
Talento Humano Revisd y Aprobd
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Mit: 813005285
RELACION DE NOVEDADES
Informe comprendido entre 01 De noviembre Del 2020 al 30 De noviembre Del 2020
Grupo : FERSONAL ADMINISTRATIVD
ioncepto @ INCAPACIDAD
ipo ENFERMEDAD GENERAL
Uocumento Mombre del Empleado Nnc:::t:’:d Vir Base ir Reg;gm'du vir fﬁi:?n?'du Wir Novedad f:l"::'i.": FechaFina
154681 ELIZABETH SALCEDO GALVIS 3 $ 1.850.323 41120 5 185.022 §164.475 2020-11-11 2020-11-1:
Totales Concepto:  § 1.850.323 $41.120 5185032 % 164,475
Total Grupo: % 1.850,323 % 41.120 § 185,032 § 164.475
RO ADVIMISTRACION ZOMNAS
Concepto ;  INCAPACIDAD
Fipo ENFERMEDAD PROFESIONAL Riesgo: ACCIDENTE DE TRABAJD
Documento Nombre del Empleado MD;:: ‘: :& Vir Base L Rﬂ;:g Reldo: v T\I?rﬁ?n?ida Wir Novedad T: IT:T: FechaFinal |
29477223 YAMILET HERNANDEZ LUCUARA 8 $1.850.323  §431.742 $ 493,419 $493.419 2020-11-09 2020.71.
Totales Concepto: § 1.850.323 % 431.742 % 493.419 $ 492.419
Total Grupo:  §1.850.323 §431.742 $483.419 $493.419
Grupeo : TRABAJADORES OFICIALES
concepto © INCAPACIDAD
lipo ENFERMEDAD PROFESIONAL Riesgo: ACCIDENTE DE TRABAJO
Documento Mombre del Empleado N%i: :?:d Vir Bage A REE;ED‘MD ViE F:::;P::m Wir Movedad T:if;l;: IF echaFinal
1123042 RICARDO OTALORAVASQUEZ 11 $1822128  $607.376 § 668.114 $668.114 2020-11-01 20201
Totales Concepto:  §1.822.129 $ BO7.376 % 668.114 $ 668,114
Total Grupo: $1.822.129 § 607.376 % 668.114 $ 66B.114
Grupo : SALUD ORAL
Concepto ;. INCAPACI|DAD
Tipo @ ENMFERMEDAD GENERAL
Documento Hombre del Empleado r?;ﬂ:;j:ﬁ Vir Base i R“E;gumo M I:I?;ﬁidu Vir Movedad T:I?:?: IFEG haFina
resen:  GREESICMRERTRIGRSTRD 3 §$6190.704  §115355 $ 519.070 $461.402 2020-11-08 202
SETT09G0 GLADYS GUTIERREZ 10 % 1.B50.323 & 328,963 F616.774 $452.318 2020-11-13 202017
ipo: EMFERMEDAD PROFESIOMNAL Riesgo: ENFERMEDAD QCUPACIONAL
_ : Dias de Vir Reconocido | Vir Reconocido Fecha | _
] L_uru.nur.rn Nombre del Empleado Novedad Vir Base EPS Némina Vir Novedad Iniio If ach:ll-_m. i
(3173956 PATRICIA CASTRO CHARRY 5 55.190.704 £ 692.094 $ 885.117 % 865117 2020-11-089 2020-11
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Tipo Documento; G0 Numero: 36173986
Bdad: 57 Afios 00 Maeses 13 Dlag (2711001967
feone: FEMENING

Thoo Paclente:  CONTRIBUTIVO

Tipe Afiliado:  COTIZANTE

Tipo Incapaeidad: Ambulatorio e
Entamadad general sdulto

INFECCION DERIDAACORONAVIRUE, SIN OTRAESFECIFIDM .

PAULA MARCELA GOMZALEZ TAFUR

Profestonal: PAULA MARGELA GONZALEL Thi 7
Fupocislidad: MEDICO GENERAL RIAS
Vuijuis Profesional #  2089-2007
Idantifivacidn: J6068E25
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