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RESOLUCION No

( 270IC 200

POR LA CUAL SE CONCEDE UNA LICENCIA POR ENFERMEDAD

La Gerente de la Empresa Social del Estado “Carmen Emilia Ospina’, e uso de sus atribuciones
Legales y Estatutarias, y

CONSIDERANDO:

Teniendo en cuenta la normatividad legal vigente se entiende como “Incapacidad por Enfermedad
General” el reconocimiento de la prestacién de tipo econémico que hace la EPS a sus afiliados no
pensionados, por todo el tiempo que estén inhabilitados fisica o mentalmente en forma temporal de
su profesion u oficio habitual.

Que conforme al articulo 18 del Decreto Ley 3135 de 1968 y los articulos 8 al 18 del Decreto 1844
de 1969, el valor a pagar por concepto de incapacidad por Enfermedad General es de las dos
terceras (2/3) partes que devenga el trabajador durante los primeros noventa (90) dias y la mitad
(1/2) del salario durante los siguientes noventa dias (90) dias.

Que el Decreto 2943 de 2013 modifica el paragrafo 1 del articulo 40 de Decreto 1406 de 1999, el
cual determina "En el Sistema General de Seguridad Social en Salud seran a cargo de los
respectivos empleadores las prestaciones econémicas correspondientes a los dos (2) primeros dias
de incapacidad originada por enfermedad general y de las Entidades Promotoras de Salud a partir
del tercer (3) dia y de conformidad con la normatividad vigente. En el Sistema General de Riesgos
Laborales las Administradoras de Riesgos Laborales reconoceran las incapacidades temporales
desde el dia siguiente de ocurrido el accidente de trabajo o la enfermedad diagnosticada como
laboral. Lo anterior tanto en el sector puiblico como en el privado.

Que la funcionaria LILIANA MARTINEZ MENDEZ identificada con la Cedula de Ciudadania Numero
26.584.090 se encuentra vinculada en la Empresa Social del Estado “Carmen Emilia Ospina” en las
funciones de su cargo como AUXILIAR AREA DE SALUD.

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 General expedida por NUEVA EPS
por TRES (03) dias contados por el periodo comprendido 02 de Diciembre al 04 de Diciembre de
2019.

Que es procedente ordenar el pago del auxilio por enfermedad correspondiente al citado funcionario,
de acuerdo con la siguiente liquidacion:

SALARIO BASE

Asignacion Bésica $2.107.736
Incapacidad cien por ciento los dos (100%-2) primeros dias $ 140.515
Incapacidad dos terceras (2/3) partes por Un (01) dias $ 46.841
TOTAL A CANCELAR $ 187.356
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En mérito de los expuesto,

E.S.E Carmen Emilia Ospina
NIT. 813.005.265-7

www.esecarmenemiliaospina.gov.co

RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: Conceder licencia por enfermedad General a LILIANA MARTINEZ MENDEZ
identificada con la Cedula de Ciudadania Numero 26.584.090 por TRES (03) dias contados por el
periodo comprendido 02 de Diciembre al 04 de Diciembre de 2019.

ARTICULO SEGUNDO: Ordenar el pago de la suma de CIENTO OCHENTA Y SIETE MIL
TRESCIENTOS CINCUENTA Y SEIS PESOS ($ 187.356) PESOS MCTE a favor de LILIANA
MARTINEZ MENDEZ identificada con la Cedula de Ciudadania Numero 26.584.090 en la némina
de Diciembre de 2019.

ARTICULO TERCERO: Adelantar los tramites de liquidacion y pago de la incapacidad ante
SANITAS EPS donde esta cotizando en salud el funcionario.

ARTICULO CUARTO: La presente resolucion rige a partir de la fecha de su expedicion.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE

 atos 27 DIC 2019

Dada

| b4 i ‘ 2 e
LUZ ANGELA NARVAEZ CERQUERA
Subgerente
7 X \§X

Reviso y Aprobos S AR
Profesional Juridico umano
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Informe comprendido entre 01 De diciembre Del 2019 al 31 De diciembre Del 2019

Grupo : TRABAJADORES OFICIALES
Concepto: INCAPACIDAD
Tipo : ENFERMEDAD GENERAL
Dias de Vir Reconocido | VIr Reconocido Fecha 4
Documento Nombre del Empleado Novedad V/r Base EPS Nomina VIr Novedad e FechaFinal
36066538 SONIA PATRICIA QUIZA ESQUIVEL 3 $1.538.375 $34.188 $153.838 $136,746 2019-12-02 2019-12-04
Totales Concepto:  $1.538.375 $34.188 $153.838 $136.746
Total Grupo:  $1.538.375 $34.188 $153.838 $136.746
Grupo : CONSULTA EXTERNA
Concepto: INCAPACIDAD
Tipo: ENFERMEDAD GENERAL
Documento Nombre del Empleado ND;?: ::d Vir Base s Regggomdo NI T‘?n‘:?n?'do Vir Novedad T:if:?: FechaFinal
26584090  LILIANA MARTNEZ MENDEZ 3 $2.107.736 $46.841 $210.774 $187.357 2019-12-02 2019-12-04
Totales Concepto: $2.197.736 $46.841 $210.774 $187.357
Total Grupo:  $2.107.736 $46.841 $210.774 $187.357
Grupo : PROMOCION Y PREVENCION
Concepto: INCAPACIDAD
Tipo : ENFERMEDAD GENERAL
Documento Nombre del Empleado ansi ddaed VirBase |"f Reé:;gocudo Vi ?l?;?n?'do V/r Novedad T:;::?: FechaFinal
26477620  MARIA NUBIA QUEVEDO GARZON 30 $1.702.924  $1.059.650 $1.702.924 $1.173.178 2019-12-01 2019-12-30
Totales Concepto:  $1.702.924 $1.059.650 $1.702.924 $1.173.178
Total Grupo:  $1.702.924 $1.059.650 $1.702.924 $1.173.178

Usuario Impresion : 1079411016 - CRISTIAN ACOSTA
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IDENHETEACION

Apellidos: MARTNEZ MENDEZ Tipo Documento: CC  Numero: 26584090/

Nombres: LILIANA Edad: 65 Afios 06 Meses 04 Dias (3/05/1954)
Direccién: CLL 34 N 17-30 - VILLA MILENA - NEIVA Sexo: FEMENINO

-4 7
Teléfono: - 3153508809 Tipo Paciente: CONTRIBUTIVO { :3/
Entidad: NUEVA E.P.S. i 4

Tipo Afiliado:  COTIZANTE
N°® Ingreso: 7124410

&

DATOS DE LA INCAPACIDAD §
Fecha Inicial Incapacidad: 07/11/2019 Es Porroga: | ' Tipo Incapacidad: Ambulatorio NoDias: 3
Fecha Final Incapacidad:  09/11/2019 Causa Ingreso: Enfermedad general adulto

Fecha Registro Incapacidad: 07/11/2019 Diagnostico: OTITIS MEDIAAGUDA SEROSA

Profesional: PAULA MARCELA GONZALEZ TAFUR

L
i

Profesional: PAULA MARCELA GONZALEZ TAFUR
Especialidad: MEDICO GENERAL RIAS
Tarjeta Profesional # 2089-2007
Identificacion: 36068825

Impreso el 07/11/2019 a las 11:17:42 Por el Usuario 36068825 - PAULA MARCELA GONZALEZ TAFUR
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