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NOTA: EL CONTENIDO DEL PRESENTE DOCUMENTO HA SIDO CONSTRUIDO EN BASE AL TEXTO
ORIGINAL DE LA RESOLUCION No. C.D. 524 DE 23 DE MAYO DE 2016 Y SU REFORMA.

DISPOSICIONES DE APLICACION INTERNA DEL ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL ENTRE LA
REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR

Articulo 1.- La Direccién del Sistema de Pensiones serd la responsable de otorgar las
prestaciones contributivas del Seguro General Obligatorio, en lo que se refiere al Seguro de
Invalidez, Vejez y Muerte que incluye pensiones de supervivencia a viudas y huérfanos y el
auxilio de funerales, con sujecién a las disposiciones del Acuerdo de Seguridad Social entre la
Republica de Colombia y la Republica del Ecuador.

Articulo 2.- La Direccién Nacional de Afiliaciéon y Cobertura, funcionara como Oficina de Enlace
Nacional para la aplicacién operativa del Acuerdo de Seguridad Social entre la Republica de
Colombia y la Republica del Ecuador, cumpliendo entre otras las siguientes actividades:

1. Informara sobre la aplicacion del Acuerdo de Seguridad Social entre la Republica de
Colombia y la Republica del Ecuador y entregard los formularios requeridos segun
corresponda.

2. Receptara las solicitudes de prestaciones en los formularios acordados conjuntamente con
la documentacidn requerida, debidamente verificados y certificados; y, las remitird a los
Organismos de Enlace de Colombia.

3. Receptard los formularios y la documentacion enviada por los Organismos de Enlace
Colombiano; y, remitird la misma segun corresponda a la Direccién General, Direcciones
Provinciales o Direcciones de los Seguros Especializados.

4. Tramitard también las solicitudes de traslados o desplazamientos temporaneos de los
afiliados ecuatorianos a la Republica de Colombia y de los afiliados colombianos a la
Republica del Ecuador.

5. Notificard a quien corresponda, sobre las resoluciones e informacidn de las prestaciones.

6. Informara a la Oficina de Enlace Colombiano y a los beneficiarios del Convenio sobre el
estado de los tramites.

7. Certificard y remitira a la Oficina de Enlace o a las Instituciones Competentes de Colombia,
la documentacién relacionada con la aplicacién del Acuerdo de Seguridad Social entre la
Republica de Colombia y la Republica del Ecuador.

8. Mantendra un registro de los tramites al amparo del Acuerdo de Seguridad Social entre la
Republica de Colombia y la Republica del Ecuador; debiendo mantener actualizado la base
de datos estadisticos como Organismo de Enlace.

Articulo 3.- Las Direcciones Provinciales del IESS, funcionaran en coordinacién con la Direccién
Nacional de Afiliacién y Cobertura, como Oficinas de Enlace Provinciales para la aplicacion del
Acuerdo de Seguridad Social entre la Republica de Colombia y la Republica del Ecuador,
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desarrollando en su jurisdiccidon provincial, actividades similares a las de la Oficina de Enlace
Nacional.

Las Direcciones Provinciales remitiran la documentacion recibida a la Direccion Nacional de
Afiliacién y Cobertura, para que proceda a emitir el acuerdo respectivo.

Articulo 4.- Las calificaciones de invalidez para aplicacion del Acuerdo de Seguridad Social entre
la Republica de Colombia y la Republica del Ecuador, las realizardn en el Ecuador las Comisiones
Provinciales de Valuacidn de Incapacidades a cargo del Sistema de Pensiones.

DISPOSICIONES GENERALES

PRIMERA.- La Direccion General dispondra a la Direccidon del Sistema de Pensiones, a la
Direccién Nacional de Tecnologia de la Informacidn, a la Direccién Nacional de Afiliacion y
Cobertura y a las Direcciones Provinciales, la ejecuciéon oportuna y adecuada de la presente
Resolucién.

SEGUNDA.- Los formularios de implementacion del Acuerdo de Seguridad Social entre la
Republica de Colombiay la Republica del Ecuador con sujecién a lo que dispone el numeral 3 del
articulo 9 del referido Acuerdo, son los que se anexan a la presente Resolucidén y que constan en
el siguiente cuadro resumen:

FORMULARIO DENOMINACION REFERENCIA ARTICULOS
DEL ACUERDO
ECU/COL-01 Formulario de Periodos de Seguro Acreditados Articulos 11, 16 y 21.
ECU/COL-02 Solicitud Articulos 19, 20y 21.
ECU/COL-03 Informe Médico Detallado Articulos 21, 22 y 23.
ECU/COL-04 Certificado de Traslado Temporal Articulos 14.
ECU/COL -05 Prérroga de Traslado Temporal Articulo 14, apartado 1,
literal b) y d) y Articulo
15, apartado 2.
ECU/COL-06 Ejercicio del Derecho de Opcién Articulo 14, apartado 1,
literal i) y j).

NOTA: Disposicion General Segunda, reformada por articulo 1 de la Resoluciéon de Consejo
Directivo No. C.D 551 de 24 de abril de 2017, texto actual: “SEGUNDA.- Los formularios de
implementacion del Acuerdo de Seguridad Social entre la Republica de Colombia y la Republica
del Ecuador con sujecion a lo que dispone el numeral 3 del articulo 9 del referido Acuerdo, con
los que se anexan a la presente Resolucion y que constan en el siguiente cuadro resumen:

FORMULARIO DENOMINACION REFEENCIA ARTICULOS DE ACUERDO
COL/ECUA-01 Formulario de periodos de | Articulos 11,16y 21.
seguro acreditados
COL/ECUA-02 Solicitud Articulos 19,20y 21.
COL/ECUA-03 Informe médico detallado | Articulos 21, 22 y 23.
COL/ECUA-04 Certificado de Traslado | Articulo 14.
Temporal
COL/ECUA-05 Prorroga de Traslado | Articulo 14 apartado 1, literal b) y d);
Temporal Articulo 15, apartado 2.
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COL/ECUA-06 Ejercicio del Derecho de | Articulo 14, apartado 1, literal i) y j).
Opcidn

Modificacion vigente desde el 24 de abril de 2017.

TERCERA.- Las solicitudes de traslados o desplazamientos temporarios de los afiliados
colombianos a la Republica del Ecuador y de los afiliados ecuatorianos a la Republica de
Colombia, facultados en el articulo 14 del Acuerdo de Seguridad Social entre la Republica de
Colombia y la Republica del Ecuador; seran resueltos por la Direccion Nacional de Afiliacién y
Cobertura.

CUARTA.- Las solicitudes de prérrogas de desplazamientos temporarios de los afiliados
colombianos a la Republica del Ecuador y de los afiliados ecuatorianos a la Republica de
Colombia, facultados en el articulo 14 del Acuerdo de Seguridad Social entre la Republica de
Colombia y la Republica del Ecuador; serdn resueltos por la Direccién General del IESS.

QUINTA.- La Direccion Nacional de Afiliacién y Cobertura emitird de ser el caso, el informe
favorable, estableciendo el cumplimiento de la normativa vigente, incluyendo la verificacion de
que los solicitantes no se encuentren afiliados al IESS, previo a la autorizacién de prérroga de
desplazamiento por parte de la Direccién General del IESS.

SEXTA.- Las solicitudes de prdrrogas de desplazamientos se autorizaran con sujecién a las
disposiciones establecidas en el Acuerdo de Seguridad Social entre la Republica de Colombiay
la Republica del Ecuador.

SEPTIMA.- Una vez concluido, segun el caso, el periodo establecido por el Acuerdo de Seguridad
Social entre la Republica de Colombia y la Republica del Ecuador o el periodo de prérroga
debidamente autorizado, los trabajadores afiliados a la seguridad social de la otra Parte
Contratante comprendido en una u otra situacién, de continuar laborando en el Ecuador,
deberan afiliarse al IESS, con sujecion a las disposiciones de la Constitucion de la Republica, Ley
de Seguridad Social; y, demds normativa legal vigente.

OCTAVA.- Las solicitudes de prorroga de desplazamiento se recibiran en el IESS, siempre y
cuando su presentacion se realice dentro de los plazos determinados en Acuerdo de Seguridad
Social entre la Republica de Colombia y la Republica del Ecuador.

NOVENA.- Las Direcciones Provinciales dentro de su jurisdiccion, verificaran y dispondran las
acciones correspondientes para que los trabajadores afiliados a la seguridad social de la otra
Parte Contratante que laboren en el pais por el tiempo establecido en Acuerdo de Seguridad
Social entre la Republica de Colombia y la Republica del Ecuador, sin haber obtenido
autorizacién de prérroga, se encuentren afiliados al IESS.

DECIMA.- La Direccién del Sistema de Pensiones y la Direccién Nacional de Afiliacién y Cobertura
remitiran trimestralmente a la Direccidén Actuarial la informacién estadistica sobre la aplicacién
del Acuerdo de Seguridad Social entre la Republica de Colombia y la Republica del Ecuador.

La Direcciéon Nacional de Afiliacidon y Cobertura elaborara el informe estadistico anual que la
Direccién General remitird a los Organismos de Enlace correspondientes.
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DISPOSICIONES TRANSITORIAS

PRIMERA.- La Direccién de Comunicacion Social del IESS, difundira a nivel nacional los beneficios
a los cuales pueden acogerse los ciudadanos amparados por el Acuerdo de Seguridad Social
entre la Republica de Colombia y la Republica del Ecuador, asi como los requerimientos para
acceder a los mismos.

SEGUNDA.- La Direccion Nacional de Tecnologia de la Informacién implementard los procesos
informaticos requeridos para la aplicacion de la presente Resolucion.
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ACUERDO ADMINISTRATIVO DE I cicon
SEGURIDAD SOCIAL ENTRE ECUADOR Y COLOMBIA || FCUCOL-01
FORMULARIO DE PERIODOS DE SEGURO ACREDITADOS
Articilos 11, 16 w 21 del Acuerdo Administrativo,
El presents formulario serd cumplimentado en la parte gue le afecte, por la Entidad Gestora
ante la cual se presente la solicitud y remitido, en duplicado ejemplar, a la Instiucion de
enlace competente de la otra Parte donde el asegurad alega haber cotizado. Fsta devolverd
un ejemplar del formulario en el que se certifiquen los periodos efectivos de cotizagion de
acuerdo con su legislacion,
W e referencia én Ecuador;
Fecha de presentacion de la solicitud de informe: D0 MR L AMAL L
I I Enfidad Cestorn destinataria competenie.
LI T OO
L I O P
T3 T EIEEITINIED . L cee e eietieies treette e eriem e et et e e et e eeasen e aetmsermemem e g s meeenteaesens

I I Datbes relatlvos al asegurada:

2.1, Prmer apellido Segundn apellida (2) HMombre

22 Apellide de nacimiento (3) MNembre del podre Momire de ta madre
2.3 Fecha de nacimiznio Lusgzr de nacimiento

24 8o Mo S Macionalidnd () o

25, Estato civil: (%)

Fecha de matrimonio o de la andda martal de Bechir L. s s sereees

Fechia dal divoreo o de sepasacida sl es umidn d hecho: ...
B I |
Top de documeno (CC. CE, TLEAC 0 MU ) o eeeerseecer o P de documenbo.
{Par favor anexar fotocopia del documento expedido en Colombia)
28 Mumers de afilincidn o la Segurided Social (7)) Eo Ecuador

En Colombdz: ...

Tt = TP [
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ACUERDO ADMINISTRATIVO DE : | Ecur{;:aL-ul
SEGURIDAD SOCTAL ENTRE ECUADOR Y COLOMBIA
FORMULARIQ DE PERIODOS DE SEGURG ACREDITADOS
3 Declaracitn dé actividades laborales desarrolladas por el aségurado, aclarando i 123 actividades som 0 no
de alto riesgo.
31 | En Ecuador
Nombre de la Direccién y provincia Deexde Hasta Naturaleza d I actividad
v DO A | o s A
_EI'I'IPI."MH _ - o - 1 . o -
3.1 | En Colombia (%)
h‘{.mbm d';. Ia Di.r¢¢¢i6n }r pmin{ia Desde Hasta Matiraleza de la actividad
PO | DO Ad4 (%)
empresa -
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ACUERDO ADMINISTRATIVO DE, rr “,;fm“l;
SEGURIDAD SOCIAL ENTRE ECUADOR Y COLOMBIA LU0
FORMULARIO DE PERIODOS DE SEGURQ ACREDITADOS
4 Datos sobre los periodos de seguro.
4.1 | Periodos de seguro acreditados en Ecuador,
Yoluntarios Obligatorios Equivalentes
Desile Hasta (dias) {dias) {lias)
DIVAMMAAA _QW._H.-‘LLA_A.&

TOTAL:
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ACUERDO ADMINISTRATIVO DE ‘ ECU/COLL01
SEGURIDAD SOCIAL ENTRE ECUADOR Y COLOMBIA - el
FORMULARIO DE PERIODOS DE SEGURQ ACREDITADOS
42| Periodos de seguro acreditados en Colombia,
Entidad colombiana donde realizd Obligatorios | Equivalentes
apories para pension Desde Hasta (hias) (dias)

DIYMMIAAA | DIYMMAAA

TOTAL:
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AERE Rt Rakah) o i H
ACUERDO ADMINISTRATIVO DE i
SEGURIDAD SOCIAL ENTRE ECUADOR Y COLOMBIA . ECU/COL-01

FORMULARIO DE PERIODOS DE SEGURO ACREDITADOS

e
| Institucion de Ecuador.

Denorminscion:

Sello: S PPN

| lnstitucidn de Colombia

Drengminscion

el [0 11 SRS
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ACUERDO ADMINISTRATIVO DE = =
SEGURIDAD SOCIAL ENTRE ECUADOR Y COLOMBIA | ECU/COL-01

FORMULARIO DE PERIODOS DE SEGURO ACREDITADOS
INSTRUCCIONES.

El presente formulario se cumplimeéntard a maquina o én caracteres de imprenta, utiliizando
linicamente las lineas de punios.

NOTAS.

Para Ecundor, indicar: la direccion del Institubo Ecuatoriane de Seguridad Social.

2 Parn nacionales ecusiorlanos e3 inprescindible ¢ segundo apellide,

3 Para las mujeres casudus,

4. En easo de cambic de naciomlidad, indicar a continuacion cuindoe se produjo diche canbio.

5 Indicar segin Jos casos: solerofa, casadels, viodo/s o divorciadofn, unidn marital de hecha

b. Para los nacionales colombianos residentes en Ecoador indicar el niimero de identidad extranjera
(MIE). Para los nacionales colombianos @ Cédula de Ciudadania ( CC), Cédula de Extranjeria { CE,) Tarjeta
de Identidad {T.1.) Registro Civil o Nimero Unico de Identificacion (R.C o NUIP)

T. En Ecuador: Nomern de cédula de identidad,

En Colembia Tipoy Namero de identificacidn
8 En Colombia deberd acreditar tiempos servidos en iguales condicionss, La lepislacion colombiana

considera actividades de allo riesgo:

1. Trahajos en mineria que impliguen prestar el servicio gn socavones o en subterringos.

2. Trubajos que impliguen ka exposicion a aitas temperaurss, por encime de los valores [imites permisibles,
determinados por lag norinas wenicas de salud ocupasional,

3. Trabajos con exposiciin a radizciones ionizantes.
4, Trahajos con expozicion 3 sustancias comprabadaments cincerizenas.

3. En la Unidad Administrativa Especial de Aerondutica Civil o la entidad que haga sus veces, la actividad de
los téenices acronduticos con funciones de controtadores de trinsito adren, con licencia expedida o reconocida
por 18 Oficing de Registro de la Unidad Administrativa Especial de Acrondutica Civil, de conformidad con las
normas vigenies,

6. En los Cuerpos de Bomberos, |a actividad relacionada con [a funcién especific de actuar en operaciones de
extincion de incendios,

7. En ¢l Instituto Macional Penitenciario v Carcelario, Inpec, la actividad del personal dedicado a la custodiz v
vigliancia d¢ los internos en los centros de reclusion carcelaria, durante el tiempo en ¢ que ejecuen dicha
fahor. Asi mismo, ¢l personal que labore en los acrividades wntes sefialudas en ofros establecimientos
carcelarios, con excepeion de squellos administrades por T fuerza
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H ECU/COL-02

ACUERIM)Y ADMINISTRATIVO DE SEGURIDAD SOCIAL ENTRE ECUADOR Y COLOMBIA
SOLICITUD

[ ver D INvALIDEZ [ SUPERVIVENCIA

El presente formulano serd diliganciado por la Entided Geslors anbe la cual se presenta |4 solicihud de acmards con los documentas
allegados por of solicitante, y serd remitide al Organisma de Enlace competants de la offs parte, donde el asequradn alega haber
cabizags.

Articulos 19, 20 ¥ 21 del Acverdo Adminisirativo,

) M de referencia en Eouador;.....ooonnnnn.
Fecha de presemacion: THaL e, Mes. e, A e

1 I Destinatario:

L1 Drencminacion ...

12 Dhrecosan (1F. .
13 Corpen Elecirdmico,

z I Datos relativos al asegurado o causante fallecido:

2.1, Premer apellida Segundo apellido Wuibrz
12 Apclhdos de nocimiendo {2) Nombee del pagne Mombre de la madre
2.3, Fecha de nacimientn Dhia o e A0 L Luparde RESTMIENED s
24. Sexor Oor Ow Macionalsdad (31 e
15 Estado civil: 44} [ Solens O Casadns O oivorcisde 1 Unetwtibe [ winda
Facha de matrimonio o de Ly unidn maritel de hecho: [T — Pobes o AR
Techa del divorcio, ode |aseDoracion 5ies umidn libre: Do o Mles Al
26 DHUMIE (3 e
o de documendo (0, CE T LEREC o NUIFY (6) ... .. Mo, de documentn
{Por For anaxar fetooopia del documanto sapedidd en Colombes, en @l caso e comespondon
2.7, Draimieadio BabBal [T} i et e e e R e e
L T
28, Minera de nfiliacion & In Sepuridad Social (6)
19 Fecha de fallecionesno. Dia...... mes... B Lapar de Tallecimmili. e
200 Czush de Eallecinaienia.. ...
LI BN asegurade (7 .
Ejerce [ une acrividad asakariada
Mo eerce 1 una actividod independiens:
212 Fecha en |2 que ba cesado o cesard so actividad Inbossl . Dia L. Mes A
211 i5eencusntra aliliado o Saled 3 una Entidad Pronetoea de Setud (EPS pen Colemiia® [10) kil SR (1N
Cuild ? . Codignnge ___ Beneficiario(s) i
204 S comsadera el imencado meapaciado para e rdeag” (8} 5 LUa]
205 Bl ascpurao (T) 0 peycibe Fair prercibas o pensicen o renfa
T o sido (1 mo hasido tlae de unn pensiin o renta
216, En coso afinmativo
Institpcion quec conoedic fn PRI .o

Inapomie mgnsual die 1o penshil..
hilitiero de pagas al B0 . s —————

2070 Corred @lec! oo . R S P N

DEROGADA L NOTA ACLARATORIA Y TEXTO REFORMADO @ | PERIODO DE VIGENCIA @ ‘
Pagina 11 de 70




, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
{ﬂ%}] :ess |NVEST|GAC|ON JURiD|CA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

= TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ECU/COL-AD2
3 | Dalos relatives al solicitante en easo de supervivenca. (14)
11 Priengr apellids Segunio gpellida Hiibe
1.1 Apellidod de navi| it (2) Nofibre del podre Mombre de ln madse
3.3, Fucha de necimienio Lugar de sacsmsenta
4, Sewo or [l Macwnalidad (1) _ _ . .
3.5 Tipo de documenta de identificaciin en Colombiz {51 . Mo de dooimemeo o En Ecvador ...,
{Por favar ancuar fetneopia del documande cupedido en Colombia, en al caso de corespondar)
T 0, Prresteso0 COM ELCMISAMIE. . ..., oo es oo e e ica et s ce e st s e e e e et e e e e e e e 1 e e s
5T Fechn de maltimesio o unidn libre: Dia . Wles L Aflo .
Faxhn de divercio o separacion 8 ef union likde. Dia ... MES ... FL T T
Hia conbraido pecvo madrimonis 7y 51 N0 Fecha del nuevo matfimonds.  DEa ..., [ I — T
1.8 j Percibe ¢l vinido /a alpuma odra pensiim? (T) 80 MO
En s afirmestive ©
lipo ¥ nismein de referencia do la pensicn. ...
Instimcicn pigndoss
Fechnde efecsos:  [hn
Trparte memawal de 18 pEnsin o s
Mimera de prgos al o, ...
310, Corren Electrdmaon o _ o o o - o o _ . .
111 * REPRESENTAMTE LEGAL {13} _ . . . - - - . _
Tipo de documentiv en Eousdor (3] N
Tipo de doswnento en Colombia (5000, CE Mo de dodmmin. .. e
(Pir Favor anexar Fatogopan del decumenie)
4 ' Datos de dos familiares gae pueden causar derecho a pensiin, (10}
LComvivial poepeidiz LEstd [Pefeibe PeHpde de
- Grade die Fecha comvive | odepende | Incopaciiado | Trshaja | pension | Estedia | esfudio
Apcllados y | MIE;CAC | parenbesco | denacimiente | con el | econdavica pasa el oreite (100 lemesial o
noakre | Cl Ml Do MestAde | msegarndo?|  mende del frubajo? {1 (10 mriuial
| L asegurnde’? {1l
| 10}
T
|

—_— —_— —_— _|_ — —_— — —_— g - - . - —_— — .:_. .

! L l
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TEXTO HISTORICO
ILUSTRATIVO PARA
INVESTIGACION JURIDICA

2

€55

RESOLUCIONES COMPILADAS

RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

i
{4 ECUCOL-p
| —

5 | Datos ancarios donde desea percibir la pensidn, (12)

5.1 Pais de epbra Colombia Ecuador Ora

54 Céidego ded hanea e e e . e
55 Codign S WIFT

B T T T
B ENECEIEN GO .o aeee e eee s e ssm e85 e RS8R0 8818 a1

54, Mombre del Baneo Inbermedianioc ..

5.7 Chdign 5. W.LF.T o ABA del bamoo nfermedionio. . ..o
58 MT de cuens peestiial Tipo dee cugnta........ Abgrras Do
5.0 Tatalar de la Cezits

S0 Cogren Elestrimico.. ... .

SU0 Cusdad, ...

] I Apazamiento.

6,0 El solicitante (8) _ b selicitnda _ hii b sodsivad

que aplcs la liguadacion dz 1a pensidn d: jubilacicn (A 20, 3 del Acuends)

En easo afirnative, indiear clpacs...
7 Declaracidn de actividades laborales desarrolladas por el asepurado. Aclarando si las actividades son o no de
alio riesgo (13)
7.1 | En Ecoador
Nombre de la empresa Direceidn, ciudad ¥ provinecia Desde Hasta Mafuralezs de Ia
actividad
B B _ _.l_| |
| I
-
—_ -— [ " — T — T TR —— — li —— — —
] |
I | l
| | !
|_______|_.____._______|__ _L____
| | \_
| | _1
—
i | |
] B S
— | ]
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO
ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:@:ess |NVEST|GAC|ON JURiD|CA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
o TEXTO CODIFICADO
RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.
ECU/COL-D2
7.2 | En Colombia (13}
. i Hiombrg de i Maturabera de |
Nombre de la Direccidn, Ciudad, A €8 Desile Hastn ‘un:mh dela
empresi Departamento y Pensionea
Municipio
T
e l
l
|
|| |
| s
I —
_|_ . | |
i | I
i Datos sobre los periodos de seguro.
8.1 Peripdos de sepuro aereditados en Ecaador.
Fantidad ecustoriann ¥oluntarios Obligatorios Equivalenies
donde realizt apories Dhesde Hasta {dims) (dias) (ehins)
para pensiin R L] L3 AN 244
|
|
| 3 — — — — —
|
— — - _ — — 1 _ . - - -
|
’ 1
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TEXTO HISTORICO

RESOLUCIONES COMPILADAS

ILUSTRATIVO PARA

'} ress

=

INVESTIGACION JURIDICA

RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

IM ECUICOLA2

| I ]
| |
- — ! - —— - | E— - —_— —_ II —_
|
| |
_— —_ - — | —_ — — |_ - — I - — -
TOTAL:
8.2 Periodos de segure acreditados en Colom bia,
Entidad colombiana donde realizd aportes para (ligatarios Equivalentes
pensidn Desde Hasta {dias) (dias)
LhkiataAds | Poaghrad
TOTAL:
9 Conforme al art. 32.2 del Acuerdo
&1 procede o no procede o
a realizar retenclones a efectos de compensacin.
.2 Los atrasos de pensidn 0 pueden 0 no pueden
abotnarse directamente sl benefliciario
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
[ﬂ*ﬂ_n'] :ess |NVEST|GAC|ON JURiD|CA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

= TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ECU/COL-2
10.-Determinacién de la prestacidn 4 cargo de Eevador,
s ————
Clage de la prestacidn, Fecha de electoes. Importe anwal, Mrimeeras di pagns 0l adia.
LT - .

LT [1 Bor wyalizacion _ Sin totalizagion

En ciso de liquidacion por betalizacedn, nomern fotal de dias Eomkos Cn SO ..o e o e

Coeficients PR ... o s

14,2, Motivas por log cuiles no 52 abona hingﬂnil |irl.‘:il&l.‘iljr|.

10.3. Entidad Giestora de Ecuador.

1]|:m‘1|!11't.1fh:i1‘m.: ..................................................................................................................................
P
G Cnmie
Sello: FEEHL ooy svymsece s ee e g s e see s e eeeen e

Firma
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TEXTO HISTORICO
ILUSTRATIVO PARA
INVESTIGACION JURIDICA

RESOLUCIONES COMPILADAS

RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

r] ECU/COL2

11 Determinacion de ks prestacion a cargo de Colombia.

Clase de In prestacidn,

Fecha de efectos.

L e B AT g

Im porie anual.

Mimero de pagas al aflo.

Sello:

AT + Par fotnlizacion

Coeficiente prommaia: ...

112 Motivos por los cudles no %2 thona ninguna presfacion,

Faehitz ooviviirinninie

Gin fodnlizsion

En coso de liquidacidn por totalizaciin, mimero 04l 0 dias nidos en CUBRT. e cererseres

Firma de] Fundonario

11.3. Entidad Gestora de Colombiz.

[enoaninasion:

Hello:

L ] PR

vermeree TR BLECLIMIENL L\ e ere e rr e s st rmee et eme e eabs cma e e s

Fecha: ............

Firma
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

:@:ess |NVEST|GAC|ON JURiDlCA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ECU/COL-02

INSTRUCCIONES.

F| presente formulario se diligenciarh a maquing o en caracteres de imprenta, utilizando inicamente kas lineas de

puntos,

“ad

L da

13

NOTAS,

Para Colombia, indicar: Direceion, Ciudad, Municipio y Departamento,

Para kas mujeres casadas, apellido de Soltera.

En caso de cambio de nacionalidad, indicar a continmeion cudndo se prodiajo dicho cambio

Indicer sepin los casos: solteri'a, casadoda, viwdo/a o divorciadoda, unidn libre,

Para los macionales colombianos ressdentes en Ecvader indicar ¢f namero de identidad exiranjera (NIE). Para
log nacionales colombianos: Cédiela de Ciudadania ( CC ), Cédula de Extranjerfa { CE,} Tarjeta de Identidad
(T.1) Registro Civilo Mimero Unico de Identificazion {R.C o NUIE)

En Colombia: Tipo y Nimero de identificacsin

Marcar li que progeds.

Marcar ke que proceds, encaso de incapacidad, adiuntar informe médeco.

Hijos, padres i ofros derechohabientes,

[nddicar 51 0 MO,

. &ile persona a la cual se le ha reconocido una pensidn en Colombia reside en el exterior v nd se enceentra

afiliado a ninguna EPS en Colombia se descontard el 1% para el fondo de Solidaridad del Sistema Integral de
Seguridad Social en Colombia, 51 reside en Colombia deberd aportar el 12% de ka mesada pensional v serd
afiliado obliggtorie al Sistena General de Seguridad Social en Saled de Colombia.

. 5i va a cobrar en el exterior, deberd acreditar certificacion Bancaria que contenga los datos exigidos en este

item, adicionalmente el pensionado debe diligeeiar | declaracion de cambio,

. Bi la personn pide régimen de alio riespo en Colombia deberd acreditar tiempo de servicio en iguales

condiciones en Ecosdor Art, 24 del Acuerdo.

. En los casos de sobicitudes de prestaciones de SOBREVIVENCIA por invalidez, «| heneficiario debera

presentar ¢f formulario de “TINFORME MEDICO TETALLADO".
Se diligencia en los casos de solicitud de pensiones de sobrevivientes por hijos menores de edad o con

discapacidad, donde se requiere estar repregentado por un titor, curador o representante legal.
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:@:ess INVESTIGACION JURIDICA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

!l ECU/COL-03

~ ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR

INFORME MEDICO DETALLADO.

Articulo 21, 22 y 23 del Acuerdo Administrativo

1.1 Institwcidn a la que se dirige el informe.

11! I.‘-‘:nTnJinanr'linn ¥o
nEanbie

112 [Dhreecidn 1)

1.1} Referencia,

12 Dacsddcomenls S
12 Apellidals) (1)

22 -E;:r.:hre o -.'L|:d‘||4||:|'i__:lal1|=rll;ﬁl'1; IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII I.u.'.'u:dt|1l;.;lllll1l1li.;l'li;;-.l:]"
128 Feademeimiono Sewr F [] M[] e——— Numesode Mentiieacion . (5)
. [m.,..,;“, .................... S —

125 Olime emples
126 Wiveles de escalartdad

127 Coimeo electnimicn
lLi# L] Wimera de sfiliacion
129 || iisnere de Resolucion de perisidn

1210 Feehade presentacion de i solciod de pension ...
1200 Fecha de preseatacion de ba solicituid de reviskin de pension o por Patalogia progresiva.
LEIN Patokogin depengralivg { PrOBIESITE e eareeean e
LE12 Patobigis Compenma ...
1213 Paiodogia de allo eosto /ealBsiies ..

1.3 Infurme expedido por el médics laboral examinadar

131 Apelladajz)
132 Direccicm (1)

133 %raur:hji del Tnspector de In L.

i médico labornl de ks
Inatneidn Calificadom

1.4 Institueiin que solicita el examen

14| Denmmaickn

142 recekim (1) I -
143 IWimer de refersiicia del
e iente
144 Sello 145 Fecha
146 Firma
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TEXTO HISTORICO

RESOLUCIONES COMPILADAS

2

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
59 INVESTIGACION JURIDICA | RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

TTEcucorm
|

~ ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR
INFORME MEDICO DETALLADO.
2, Apellidols), nombre: Fecha; Dia ... Mes .oc....... Ao,
21 Drictamen hasado on el examen de: ifecha) Dl o MES e W ARD L ]
2,2 Diglamen basado en el informe médico ifecha) Dig oo, Mes . AR

4. Hislorial del pacienie

31 Historiel clinico — Evolucian con dmmﬁstlme, estiadios clinices de la o las enfermedades en forma u'urlnlﬁ:n:a. mnllu:mudﬁ fechas:

14

340 Fierce el asegurado en lo setualidad una sctividad remunerads? (6}
&l 0 Mob Momero de bores deirabaje: i
Tipo de pctividad

............................................................................................................

344 Incapuidad temporsl laboral (6) O desdeel: o,
Cese de b actividad o desvineulacian laboral, 0 LS etk R b ans et e et

4. Examen Fisicn

| 4.1 Estado Generit_6)

DEROGADA L4 NOTA ACLARATORIA Y TEXTO REFORMADO @ | PERIODO DE VIGENCIA @ ‘

Pagina 20 de 70




, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:ess INVESTIGACION JURIDICA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

2

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

i1

i ECU/COL-03

ACUERDO DE SEGURIDAD $OCIAL L

ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR

INFORME MEDICO DETALLADO.
Tallt s @M PES0 i k2
Estada de nutricitn; 0 bueno 0 exceso de peso O fula de peso

Membranas mucosas

4.3 Caber
421 Visian
4.22 Oido

4,2.3 Crgs dirganos sensoriles.
4.2 Cuello (observacionss externas),
| 430 Examen de Ja glandula tirides,
4.3.2 Ganglios linfaticos,
4.3.3 (Hros
| 4.4 Aparafo respiratorio:

4.5 Sistema cireulatorio

4,31 Corazin
452 Pulso
| 453 Tensidn arteril (en reposa)

4.54 Tension arterial (segunda medicién)

4.5.5 Vagos perifitrices

4 5.6 Edema

4.5.7 BCG {en repose)

46, Rifones

4.7  Abdomen

47,1 Aparato digestive v deganos intra-abdominales
| 4.7.2 Higaio
 4.7.5 Baro

#74 Aparito genito-urinario

48 Srlemi endosnine

4.5 Aparal) eomelor (en caso necesaro, usar el metodo neytsal O, pdpina anierier
4.8, 1 Columng verlebral,

4.9, 3Fxreitidades infiriore. (deseribic amputaciones ¥ grados de limitaciones funcionales de (45 articulaciones, dcortomientos)
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:ess INVESTIGACION JURIDICA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

2

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ECU/COL-03

~ ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR

INFORME MEDICO DETALLADO.

4.1 C«mmbal.hﬂ:s n:umll!lnlnns l_ﬁ;

4111 I‘u'lunmlcnta fpuumm}l.nm} o m:lnml O ripido 00 leni O déhil
4112 Marcha O nommal [ defhenci derecha O deficiensia S izquienda

i B Y Tk AR

(T RS e LSRR B RS ST b0
4114 Sintomas nwm»qmti\rmr

4115 Sintomas Nfﬁp[rﬁm‘rdﬁlﬁu ..... Bscala de
Webater..., R —— v i i i e s ey e g S g

rrrrareemnrimpasesy srearreeeriay rmpran e

-1 |1 hparaw Ps.lqum:l {memduu:de Lrimmﬂm, hnernucmna, prmma.tlén i wuﬂtmlﬁn pur upcﬂn]m manifestamcm de 5i1l|:nmns
o saspwhm pumlagia psiqmumad#r& realizarse examen prsmumrrm 5ng.5r| ma}

4,13 Otros (alergiss, et

5 Priselns funclonnlkes ¥ fechas de realizacidn (en caso necesario)

5.1 Funcidn pulmonar {Indlm :splrd»m:tms pml Broncodilzizdor VEF | y CC'i.’F_',' mﬂedlmu segun escala de
LUL Y 1.7 RR— R . S

5.2 Fund{m ca:dlacwEl:G e sl l?emlarmnfmn I glagiticacion dundienal NYHA, signis de flla Cardiaca).

................................................................................................................

5.3 Ecograila Doppler (corazin ¥ vasos)

e b e e 8 e e £ e e R R L R R S A

54 Eanudiu's'iiar mmm‘.m{}ie im'fﬁries'{m' -.:a;f;;:g;; '

5.4.7 Resullados de anteriores extimenes radiogrificos por rayos X icalizados en olra parte
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:ess INVESTIGACION JURIDICA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

2

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

: ECU/COL-03

~ ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMPBIA'Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR

s

54.3 Eeogralla (abdomen y otros)

e —

5.5 Resultagos de laboratorio Clinico

57 Agudera Visal: ' ' ' |
' Ojo Derecho

O Eripuieridy

Vigion Rinocular

\ Campimelria
5.8 Oidos

\ Audigmettia vig dsea y eonductiva

549, Sislema nerviose Periférico:
(Electremiogralia} — - \

H10. Valoracion de 1os angules de movinsiento articular: (Proebas de Gontometria de superficie por grados encontradas )

— — _— — — — — —_ — i — .

S0 Oiracs pruehas i
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:ess INVESTIGACION JURIDICA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

2

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ECU/COL-03

ACUERDO DE SEGURIDAD SOCTAL

ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR
INFORME MEDICO DETALLADO.

6. Hoja complementaria reservada o las ohservaciones de stros especialistas (w completar Gnicamente en cass necesario).
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
c@):ess INVESTIGACION JURIDICA | RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
e, TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

T ECuIcoL 03
. ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL '
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA ¥ LA REPUBLICA DEL ECUADOR
INFORME MEDICO DETALLADO,

7. Diagnéstico indicando |a causa de la incapacidad

7.1 Diagnostica Principal: £ Deficiencias Motivos de Valoracion: indicando afecciones, Grado o Estadio, Porcentajes de incapacidad
lighoal 2eorde con normativi vigente {Earcma).

7.2 Dingnisticn seeundorio:

...........

§  FUNDAMENTOT I’-.'LN[I.'.'H: i Deseribir log datos que determinas el Grado y Porcentaje de las afpcciones)

{ Consignar Tag restriceiones que o ssté generando |2 deficiencia ¢n su desarmollo de su desempeio laboral ¥ su dutosuficiencia

ceandmica;  citel aprendizaie v aplicacton del condmiente; Comunicacian, Mavilidad, Cuidadn personal; Vida doméstica, con
bevse:  los estindares Intenacionales - CIF - S, )

Evalucion di ls enfermedad

Perjuicio para la salud

Mejora O Empeoramicnto O sinCambios 0
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:ess INVESTIGACION JURIDICA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

2

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ECU/COLA03

ACUERDO DESEGURIDAD SOCIAL

ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR
INFORME MEDICO DETALLADO,

9. El asegurado sigue siendo capaz de realizar de forma regular un trabajo (&)

Pesado [J Medio [ Ligera []

10, Deberan tenerse en cuenta las siguientes restricciones

101 Se evimrd o trabajo; (6)

| - S

. En bugar brimedo a En lugar frio O
Eg.ar it;ll‘lp;l;l';i o O En lugar eon ruidos O
[T-.n |;l;|:|ﬂ h.i;n:n..gns.r::mn 15 _D o 'I
— ]
Bor turmos A En fumo de noche O [

En tareas que pbligan frecuentemente O

Al asegurado a encorvarse, elevar o tranaportar ohjetos que requicra el uso de mnpas, cacalerss, escalerillos U

Peligro de caida U

10.2 La actividad debeed desarallarse dnicamente: {6)

Sentaio | Com pansns adicionales 0

En silios cemradis | [acermats de las pausas habitvales) pimero y duracidn de las

pausns

Com uag posturs corporal variada D L triajor gues requicra andis, estar senfads D
. I L. . | |
j Povr turmiog D En fumo de niche D |
| Sin presion especial por O ‘

limites de tigmpo |
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

c@j:ess INVESTIGACION JURIDICA | RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
e TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ECU/COL-03

~ ACUERDO DE SEGURIDAL SOCIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR

INFORME MEDICO DETALLADO.,

11. Preguntas complementarias
LE 1 g Puede el asepurado realizar un irabajo en pentalls de video? (6

51 Owo O \

En caso negativo, especilicar la cansa;

1.2 £ Puede ¢l asegurade trili.nnju.rs_lnlu.wm:‘l d.i.‘l:l_'ll'il ptﬁa en el lugar de lra.baj_u? l:t'r]. o T ‘
st Owo O
En caso negative, espacificar [a cansa ]
1.3, Puede el asepurade irabajar & domicilio sin la ayuda de oira persona? [§) o |
st Owo O I

En casa negalive, especi (car [ causa:

11,4 ; Puede ol asegurado trabajor 8 tiempo completo en su daltimoe pueste de trabajo? (6)

5] Odwe O

En casa negative, especifiguese el tiempo maximo d2 trabajo (en horas o porcentajes de dia laboral 1,

ittt et — — — e — J— e J— — —_—
I1.5 ¢ Puede ¢l asepurado realizar trabajo adaplado? (&)
g Owo O '
En caso afirmativo, oitar al gunos ejemplos de trabajo adapado; \
11,6 ; Puede ¢l asegurado realizar un trabajo adaptado a termpe completa? (6)

s Dwe O

Fn coso negativo, especificar el tiempe maximo de wrabajo {en horas o porcentajes de una jornada laboral i

11.7 La invalidcz o grado de péedida de capacidad laboral (Incapacidad Permanente Parcial), para €l dllimo pueste &5, en victud de
I legislacion del
pais de residencia (6)

______ — |
|

]

_|:| Tolal L—,JParci_aI Dia.cb de invalidez o porcentaje de ln pérdida de capacidad laboral
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:@j:ess INVESTIGACION JURIDICA | RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
e, TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ECU/COL-03

ACUERDC DE SEGURIDAD SOCIAL

ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR
INFORME MEDICO DETALLADO.

—
T11.8 Grado de invalidez o porcentale g I pérdida de capacidad laboral para cunlquier otro fipo d¢ trabajo en relaion con los aptitudes. |
del interesado, en virtud de la Yegislacian del pais de residencin

1 11,8 Categoria de invalydez en vinud de la legislacin del pals de residencia
(A rellenar dnicomente st el reconceimiento médies se lleva a cabo con el fin de deferminar si sc admile na solicited de pensian de
invalides o de incspacidad  (indemnizacién por incapacided permanente parcial (subsidio por incopacidad).
Lus restricciones establecidas:
{a)  Han shdo permangnies
e st iiinr e et e e et TR EA R e EE f g e e e e g g LT R £ e R @ e e n e g e e ey A e e e e ee ity e s e
(b} Sontemporales, del.. o, e - e ST, il
10,10 Es piosible mejorar el estada de salud actual? {6)
st O no Choes posible rtsptnndch
Em caso negsive, indiguese las medidas v st hay [ugar 2 aplicar ¢l subsidio por incapacidad (colombiana):

1L pPucde mejorarse | capicidad de trabajo mediante (6)

’ lormacidn Saniria L Formacién profesional?

s1 O NOC] No es posible responder O
11, ;Serd necesario realizar un nueve reconocimienta? (&)

s O wo ko case afirmative, indiguese la fecha

13, REEXAMEN: (REVISION DE LAS PENSIONES DE INVALIDEZ,)

Antes del tercer afio D A los 3 afiog I:I Ferhe o

Firmade la autoridad compeicns parg calificar b invalide: Selle
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:@:ess INVESTIGACION JURIDICA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ECU/COL-03
. ACUERDO DE SEGURIDAD SOCTAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR
INFORME MEDICO DETALLADO,
FORMULARIO PARA EL COBRO DE SEGURO 0 SUBSIDIO
- (Indemnizacion por incapacidad permancale parcial)
r,ﬁﬂi_dn{s]ﬂnmhre: - | Pechw:
1 El asepurado sigll& siendo capar de realizar de Forma regular un trabajoe (&)
Pesado O Medin ad Ligera 0
1 Deberdn temerse en coenta las siguienies restricciones
A—Ec uvin'm'traluiu:_ &) ___ ] - __ i —___ : __ |
_ Colgarhimedo o Enlgerfie ]
En Jugar a alt temperatura L lugar ruidosg
En lugar con humo, goses, vipdnes
P tumos O Lntumode meshe O f
.\ En targas que obligan frecuentemente O
| Al psegurado a encorvarse, elevar o transportar objetos que requiera el uso de rampas escalesas, escaterillas O
l, Peligne de coida O o
| 22 Lasetividad deberd desarrollarse inlcamente: (6) o
sentado 0 Con pmiis shcionales ]
En sitios cenados o {ademas de fas pansas habinsabes) mimem v duraciin de i parsS.i
Con una pieura corpral variada | Un (rabajo que requiern andar, a
estar sewado v depie o
Sin preston epecial por limbes de tiempo 0 .I
{ 1.3 El renlimiento en ¢l wbjo s ve ricido porque ol asepimdn fene an s restringido de sus drganos sensorialis, mands, elo |
£3 alérgico
Blu. s 1ty em s e mmeec o e s e fae g e e L SR St €8 4 h0n £ SRt s e 8 £8£6 18Rl £ Aoe £ £t £ £ £ Ce e £ ARR ek SA £ 4R ag 1E g £ eR R e ar e e e
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:@:ess |NVEST|GAC|ON JURiD|CA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
o TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ECU/COL-03

~ ACUERDO DE SEGURIDAD SOCTAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR

INFORME MEDICO DETALLADO.

INSTRUCCIONES

El presente formulario se cumplimentart a maguing o en caracleres de imprenta, ulilizando dnicamente las lineas de puntos.

NOTAS
i Para Ecuador indicar: calle, nimero, eddizgo postal, localidad y provincia,
i Paranacioniles colombianos es imprescindible ol segundo apellido.

i Para las mujerss que estin o han estado casadas, indicar el apellido de nacimiento.

w Indicar localidad v pais,

(5) Para los ecuatorianos numero del identificacion personal

i) Para los naciomales colombianos : Cédula de Ciodadania | CC ), Cédula de Extranjerio { CE) Tareta de |dentidad (T.1.)

Registro Civil o Nimero Unico de Identificacion (R.C o NUIF).

i7h Muarcar la casilla que corresponda.
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

c@:ess |NVEST|GAC|ON JURiDlCA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ECU/COL-03

~ ACUERDO DE SEGURIDAL SOCIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR.

INFORME MEDICO DETALLADO,

3 Preguntas complementarias

30 iPucde ef asepurad realizar un Wibajo en pantalla de video? (0]
S0 wNOO
En csi negative, e5pecificar 18 G e e e ) S
32 ;Pucde el asegurado trabajar sin i dyuda de otra persona én el lugar de trabajo? [6)
50 MO O
En easo negathvn, especificar |a
33 Puede el aseguradi irabagar o demicilio sin Ta ayuda de ol persona?  (6)
8 0O NO O
En citso negativo, especificar 1 causa;
34 Puede ol asegurado trabajar 3 lempe completo en su GGmo puesto de
S0 NOD
En cigo negativo, epecifiques: ¢l Gempo mixime de trabaje (en horas o porcentajes de dia laboral)
35 Poede el asepurado realizar tribajo adaptado? (8)
3o WO O
En caza afivimativo, citar algunos ejemgplos de trabijo
3o Puede ol asepurade realizar un trabajo sdaptado a tempo complete? {8
80 NO O
En caso negalivo, epecificar el tiempo maxima de rabaje (en loeas o porcentajes de una jomada
JEMHEAN L e 112102121t 4 5t 01 ARS8 2150 RS20 121248045118 A5 A 81 840 0 108 F—
17 El wrado de péedida de capacidad luberal (incapacidad permanente parcial |, par el GHime poesto es, en virud de la lemslacicn
[el pals de residencia [6)
O Total O Pascial O Grado de invalidez o porcentaje de la pérdida de capagidad faboral
ik Cirado v poreentaje de la pérdida de capacidad labarl para cualquier ofre tipo de trabajo en relacion con las aplitudes del
interisidi, en virlud de ln leghdacion del pais de residenc
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:@:ess |NVEST|GAC|ON JURiD|CA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

. ECU/COL-04

ACUERDO DE SEGURIDAD S0OCIAL
E \TRF LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR

e e B R N Y P

e

CERTIFICADD DE TRASLADO TEMPORAL
{Articulo 14 del Acuerda)

A CUMPLIMENTAR POR EL EMPLEADOR O TRABAJADOR ASALARIADO O INDEFENDIENTE

1. DATOS DEL TRABAJADOR[JASALARIADD O DEPENDIENTE  [JCUENTA PROPIA O INDEPENDIENTE

Mombre () .. ke e e g e e e e e e 1 ek e h oL e e etk e e b ettt ke e e
Fecha denacimiento; D D M s a4 & A A A Macionalidad: .......oooviiiiiiiee

LI T T T TETT
Wirmero de identificacion personal; Ecuador: ..o Colombia: o,
Afiliacion al Sistema General de Segundad Social en Colombia:
Régimen Contributivo de Salud: ..., e
Sistermna General de PEnSINES! Lur. ve e rrrani e rmrrrrire e res rermnia Cereres crriaen
Sistema General de Riesgos Laborales: |, .
Profesion/ ACTIVIOAO: ... ittt e re e et e e et s
Direceion habitual: ...
Email; .........

2. DATOS IDENTIFICATIVOS DE LA EMPRESA (para trabajadores asalariados o dependientes) O DE |
ACTIVIDAD AUTONOMA (para trabajadores por cuenta propia o independientes) DEL PA
ASEGURADOR.

Mombre o razin social; ... e PP PSR ROTP PRI .

N7 e pdentificacion: P..iruf'.tu;—.l,‘lur
PnraCoImnhla.N[Ix..._....x

Rﬂmuﬂht[mdadl*llﬂupﬂ

Direccion: . wareiriEeia
Teléfano: ..., [T ettt S, hndll ...... s et e et a et
Seellos Fecha:p DM M & A A A
[T T T T T1TT11

3. DATOS DEL DESPLAZAMIENTO

Fecha inicial del desplazamiento: ™ DD M M A A A& A A

Periodo que se solicita: Desder D DM M A 4 A A HasleD D M M A A 4 A
L 1 [ [ 1 {1 _ -

FI trabajador va a ejercer ka actividad profesional en €l signiente centro de trabajo:
Nomibre & TR SOCTEL oot it ie e escee i erenearcene s s et ebent et r s en b e ae e s e ann e eans
N® de identificacidn: Para Ecuadar:
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
w :ess |NVEST|GAC|ON JURiD|CA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

= TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ECUICOL-M4

~ ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR

== B L LT s S

Para Colombia: NIT i st it ieeme e
LT RSP PP
B L= L (1T RPN 2t T 11 (RO P RO

COMPLEMENTAR POR LA INSTITUCION COMPETENTE DEL PAIS ASEGURADOR

4. LA INSTITUCION DESIGNADA DEL PAIS A CUYA LEGISLACION ESTA SOMETIDO FL

TRABAJADOR
Deneminacion: ..... P B TSP
L L S, e e e
Declara que el ADRJAIET ... i i i et e et b e et e m e e e e an s e
Permancce sometido a la legislacion de: 1 Ecuador [ Colombia
Durante el pericdo: desde 1D I“ Imi'«. lx 1|l l« lllmﬂ DM M A A A A
Sello Fecha: DD D M M A A A A

LT [ 1 T [T 1T T 1

INSTRUCCIONES

El fommulario deberd cumplimentars: por miplicade ejemplar en letra tpo imprenta, eq el supeesto de rabajadores, countoriamds o colombiang
rue s desplacen al ot pais por un periodo inferior a dos afios,

La Institucidn Competente del paiy ssegurador expedicd los fvrmularios a peticidn del empleador o irabajados por cuenta progda, remitiendno uno
al solicitanta v olro a by Instinecion Competente del pats receptar,

Indicaciones para el emplendar o trabajador;
Siel raslede o ol desplazamiento se prolangan mds alld de los des afies niciabnente previsios, el empleados o el irabajador por cugnla propin

debeerdn Formalar wia soliciud de privroga no supenor awn e debidamente justifeads ante 1a Institucion Compesente del pais ssegurada, con
tres meses de antebacion o lw finalizacion del perindo anorizado.

MOTA COLOMBIANA: De conformidad gon el pringipio de terrjiorialidad estoblecido en la Lev 100 de 1993 v de conformidad con el Decreta
2710 de X, los servicios de sabud para el eotizante v suspips familiar s presentarin nicaniedls en Co i

AUTORIDADES COMPETENTES
[Articulo 5 Acwerda)

En Ecuader:
[METITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL
Direccion: ... ...,

En Caolambin:

MIMISTERICD DE TRABAID
Camrera 14 Mo, 9233

Bopotd — Colombia

PBX: 4853500/ 439310

www, rnirabain,gov.co
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
w :ess |NVEST|GAC|ON JURiD|CA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

= TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ECU/COL-05

ACUERDO DE SEGURIDAD S0CIAL S
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA ¥ LA REPUBLICA DEL ECUADOR

PROEROGA DE TRASLADD TEMPORAL
Articulo 14, apartado 1, literal b} y d) y Articulo 15, apartado 2 del Acuerdo

A CUMPLIMENTAR POR EL EMPLEADOR O TRABAJADOR ASALARIADO O INDEPENDIENTE

1. INSTITUTOQ COMPETENTE DEL PAIS DE DESTINO (4)

Tt 4 4t te kit e et i bt e e g4 e b et de et s e g A mm e et g e n e mm e e r g n e e annnrrnn
CHRECEIONT . e cen i aecnans e

........................

2. DATOS DEL TRABAJADOR[JASALARIADO O DEPENDIENTE [ JUENTA PROPLA O INDEPENDIENTE

T RPN 11111~ . v i e

. . DD M MAAA
Fecha de nacimiento a Maciomalidad: .......o.ooeee ek eire e e

Mrmess de dentidad personal: Beundor .o coee e, JC0l0MbEES

Alilkacidn al Sigtema General de Sepuridad Social en Colpmbia

Befgimen Contributivo e BRI Lo o et e e e et et e
Histemin General e PRmBliiIE Lo i et e s et e et e e et e g e
Sistema General de Biesgos Laborzles: o i e e e e e
T T P
BT .ot mn s e 00 et e b e b fm e s Bt b a5 e e st e e e

1. DATOS DEL DESPLAZAMIENTO

Eltrabajador anteriormenie citade estd en podesion del formulario ECUASCOL-04 autorizads para el peniodo:

—

DDMMAAA DDMMAAA
Desde: A Hasl: | pedido par la

sidentes bnatifucad

il brubjadar sigue rasladads o conlmua eperdendn b actividad 20 ¢ siguiente centro de trabap.
Nombre o maon soefal T e e
INrseitim: S . TR
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=

, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

m*lh :ess |NVEST|GAC|ON JURiD|CA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

4,

ECUCOL-05

ACUERIM) DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR

Se solicita que continie sometido a la legalizacion de: [ |Ecuador [ | Colombia

: ‘Eavmuaaa DDMMAAA
Durante el periodo desde: | hasta: |

DATOS IDENTIFICATIVOS DE LA EMPRESA (para trabajadores asalariados o dependientes) o DE LA
ACTIVIDAD { para trabajadores por cuenta propia o independientes) DEL PAIS ASEGURADOR

IR TS R L r P LR e 1|

Ramo o actividad principal: ...

Mo. De identificacion ; Para Ecuedor: .. ... e e s R e
Para Colombia: NIT: ...

Telefomm: oo e e Emails. ..o

sello Fecha: :‘f DM MAAA
r T T T T 1
5y 11

COMPLEMENTAR POR LA INSTITUCION COMPETENTE DEL PAIS DE DESTING

5.LA INSTITUCION COMPETENTE DEL PAIS DE DESTINO

TR TN 1 T
Digeccion: ...,

DECLARA: Estar de acuerdoe no estar de acuerdo
R L= =L I L L TSP P P RSPS

Siga somelido a la legislacion de la Seguridad Social de: |:| Fouador |:| Colombia

) DDoMMAAA DDMMAAA
Durante el periodo desde: | o hasta: | o
r

| m—— e oy . . T 1 I - r

DD MMAAA
Fecha: | &

Fimmas L
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:@:ess |NVEST|GAC|ON JURiD|CA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
o TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

£1| ECU/COL-5

~ ACUERDO DE SEGURIDAD S0CIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR

INTRUCCIONES
Fl formulario deberd complementarse por cuadruplicado ejemplar en letra tipo imprenta.

Una vez cumplimentado por el empleador o trabajador o por cuenta propia serd enviadoe por la Instituion Competente
de pais asegurador 4 la Institucion Com petente del pais de empleo,

Fsta Oltima Institucion, expresada su conformidad o disconformidad en el mismo, devolverd tras gjemplares a la
Institucion Competente del pais asegurador, La misma remitich 2 cjemplares a la empresa solicitante o al trabajador
por cugnta propia.

NOTA COLOMBIANA:

De copformidad con ¢ principio de territorialidad establecido en la Ley 100 de 1993 y de conformidad con el Decrelo
2710 de 2010, Jos servicios de salud para el cotizante ¥ su grupo Familiar se prestacin unicamente en Colombia,

Asi mismo, bajo la legislacidn espafiola, las prestaciones de salud no estén cubiertas para los wabajadores desplazados
a Espafia por lo que se sugiere que dichas prestaciones mientras estd en desplazamiento tenga un cubrimiento
aiicional.

(A)  AUTORIDADES COMPETENTES

{Articulo 5 Acuerdn)

En Ecuador: En Calombia:
INSTITUTO ECUATORIANG  MINISTRIO DE TRABAJD
DE SEGURIDAD SOCIAL Carmera 14 Mo, 99 - 33

Direccion... ..o Bogotd = Colombia
Telefono... e PBX: 4893900/ 489 - 3100
| www. mintrabajo.gov.co
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RESOLUCIONES COMPILADAS

TEXTO HISTORICO
ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

:ess |NVEST|GAC|ON JURiD|CA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

2

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ECU/COL-06

ACLERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA ¥ LA REPUBLICA DEL L'FUADHR

EJERCICIC DEL DERECHD DE COPCION
Articulo 14, apartado 1, literal iy |) del Acuerdo
1. DATOS IDENTIFICATIVOS DEL TRARAJADDR

Apeifido {s): e T 181 R e RS [ Homdsre

Fecha de naEmbL o |_—|-_I_I|__ | | l “_: Ty T

Numens de lgantificacion persanal; Equachor: A R L R R e B i Colombia:

Afiliacidn al Sistema General da Sepuridad Social en Colombia;

Régmen contrifutive e St [ e o Sislema General e Penslones:

Sisberna General de Riespos LABOTaMEST e i b bt e

Cireecion hafibuals o e E et ee e et e e Aot AL S PR e e ree e et et e repenrnt

5 ] OO

2. DATOS DE LA ACTIVIDAD LABDRAL

& o '] L] h ] - L]
L dande: - '__” —l_ ; T PR | .
abpra desde B | i en la mision diplométics u oficing consular que se clita & continwaciin:

Direccion:

T T e | I <O PR

Ej@rce I siguiente activedad; 1]

o asta ] SErdcia privade de 1]

TEIGRIMIDE e mrsrrrsvnss carmmsrrars mminrsrmmmerssistiommmegom ETTRIIE i oy 8558 b g 65584 1 g e B 5 S R RS 53 E 14 524 0 S5553 PT  A343 ST Y B T PE
3. DERECHODE OPCION i

FI trabajador declars optar por 3 aplicacidn da la legislacion de Seaguridad Sacial de

.......... R | = N

Conforme a o estableodo en el articuby: 1410 141 ) del Aruerdn
L e PSS
4. LA NSTITCION DESIGNADA DEL PATS A CUYA LEGISLACION ESTA SOMETIDO EL TRABAJAD-OR

Dreriaiint it
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:@:ess INVESTIGACION JURIDICA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ECL/COL-06
ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL |

ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR

Dirgccian:

Declara fue al trebajador pith sometide a b legislacan de: Ecuador  Colomibis
& partle de ¥ |-£- o -|l L ]—" . T Ak miEntT a8 permanszed an estd Situacicn.

L MIH_IJl.A_A.j-
Solio Facha: |i]||||'l—|

INSTRUHOIONES
Ef formulario deberd commplimantasse por triplicads en carackenes de mpranta.

La nstiteoidn compatente ded pals asegurador expedivd los formularios 2 peticidn del trabajador, remétiendo uno 3l solicitante v otvg 3 |3
Institucidn Competante del pals de ampleo.

i trahajador conservarid el formulario com abjeto da acredi@r sasitwacion frente 3 ls Seguridad Socka) en el pais de emphen,
NOTAS

{1} Andicar ka actividad delinteresada; administrytivo, tradecion, chiofer etr.

(2 Indicar nombres v apeffidos del empleador,

(3} El dergcho de opdidn s4lo puede ser ejercido por kos nadonales dgl pais acreditant® que no tengan la condicidn de fiundomarios
poblios, La opacn deberd ser elercida dentro de os tres mrimenss meses siguientas a b fecha de iniclacidn gl rabajo,

(4} Indicar Ecuador ¢ Colombia segun proceda.

150 NOTA COLOMEBLANA:

[ fprrnidad con al

l8s sardsios da galud para gl cotizante y su prupg familias go prestardn tnicaments an Celombia.
sutaridades Competentys
(Articulo 5 Acuerdo)
En Equador:
INSTITUTC ECLIATORIANG DE SEGU RDAD SOCIAL
B e e
B ]

Emaik ..

En Colombia:
MINISTERID BF TRARAID,
LR T —

[T ——

NOTA: Anexos, sustituidos por articulo 2 de la Resolucion de Consejo Directivo No. C.D 551 de
24 de abril de 2017:
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TEXTO HISTORICO

RESOLUCIONES COMPILADAS

2

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:ess INVESTIGACION JURIDICA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

W de referencia 80 Ecoador:

1 i Entidad Gestors destinaiaria competente.

ACUERDO ADMINISTRATIVO DE :
SEGURIDAD SOCIAL ENTRE ECUADOR Y COLOMBIA

FORMULARIO DE PERIODOS DE SEGURO ACREDITADOS
Articulos 11, 16y 21 del Acuerdo Administrativo,
El presente formulario serd cumplimentado en la parte que le afecte, por la Entidad Gestora ante [
cual se presente la solicitud ¥ remitido, en duplicado ejemplar, a la Institucion de enlace competente

de | otta Parte donde el asegurado alega haber cofizado, Fsta devolverd un ejemplar del formulario en
el que se certifiquen los periodos efectivos de cotizacion de acuerdo con su legislacidn.

N de identificacion en Colombia (60 .o veeiieeee, e
Fecha de presentacron de la solicitugd de informe; D0 o, MM L AAR L

COLECUA-01

D2 DHPEEIOIN {1 resesn0eep1msmsees e ens s eemsssos et s st s gt 5 e 511 A1 1 8L g et

1 I Datos relativos al HHEEFIHIJ:

20, Primer apellido Sepundo spellide (2)

2.3 Feeha de nacimienio Lugar de nachmiemto

[T |- 1| N, i bt

25, Estado civil; (5)
Fechn de matrimonio o de Ty wniden masital de hechad

Fephi del divorclo o de separacitn i es unidn de becha: o .

BT N[O P

{Bor favar anexar fotecopla del documento expedido en Colombia)

2.7 Domicilio habiiun] {11 e sttt i s

1.5 Corres electrinico

B2 APRTD (10 THILTIMHEIIDE £ 3] erre ot cris et a1 b 1 LS B8RSR A b 8 b S B4 SRR LT

A 80 Mo - Macknalidad (4) i s i s

T e dogumento (C.0., CE PUTLRC 0 MU O] o 0, g8 00BN e cionircicorais s

2.8 Wimero de afilizzitn 2l Seguridid Social (71 B0 BEWI0T oot s et st

Ent Colomblil oo

Haombre
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TEXTO HISTORICO
ILUSTRATIVO PARA
INVESTIGACION JURIDICA

RESOLUCIONES COMPILADAS

RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

SEGURIDAD SOCIAL ENTRE ECUADOR Y COLOMBIA

FORMULARIO DE PERIODOS DE SEGURO ACREDITADOS
Declaracian de actividades laborales desarrolladas por ¢l asegurado, aclarando si las actividades son o no de

alto riesgn,

ACUERDO ADMINISTRATIVO DE

COL/ECUA-IT

31 | En Ecuador

Moz do b emprida

Diveceitn / Municipio ! Departancnie

S —

WA |

Desde

Hasta
LA

S ——

Maluratezd g la setividad

B

S ————

e e — - —

e

S —

R

S —

e

————— e ]

S —

o L B

— = =
o —

S

F—_—— - ——— — —]

-

312

En Colombia (8)

Nonihre de Is enpress

Diireceida ¢ Municipio * Depariamenin

Hasts
i A

Actividndes de alto riesgo
51 = N0 (8)

e . ]

S ——

e

S

S (S —

S —

S ——

—

S —

R

b ——— e ——{

—

et

i

L

R S —

—_—
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€55

TEXTO HISTORICO
ILUSTRATIVO PARA
INVESTIGACION JURIDICA

RESOLUCIONES COMPILADAS

RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ACUERDO ADMINISTRATIVO DE
SEGURIDAD SOCIAL ENTRE ECUADOR Y COLOMBIA

COL/ECUA-01

FORMULARIO DE PERIODOS DE SEGURO ACREDITADOS

4 | _Datos sobre los periodos de seguro.
4.1 | Periodos de seguro acreditados en_Ecuador,
Obligatorios Voluntarios
Desde Hasta {dias) {dias)
DIVMMI4AA DEVAMM A4
I
l-—'— —
S
4.2 Perlodos de seguro acredifados en Colombia.
|
Entidad Ohligatorios Voluntarios
colombiang donde Desde Hasta jilias) {dlis)
realizé aportes para | DOAMMAAL DIVAIMAAA
. pemsion }
—_—)
— e e e
[
I
I S L W——
e m e o ——————— i i A ——
.l I
; R S—
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:ess |NVEST|GAC|ON JURiD|CA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

2

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ACUERDO ADMINISTRATIVO DE COL/ECUA-01
SEGURIDAD SOCIAL ENTRE ECUADOR Y COLOMBIA

FORMULARIO DE PERIODOS DE SEGURQ ACREDITADOS

|
Tustitucion de Ecuador.

—— e

I denominac on:

Drecern: (1)

Sello: Feohai ..o s s
Firma

| Institucién de Colombia

[Fenomitacion;

[Fizeceidn: {1

[ FAFIN co v eres e vimersmme e emrsem s s me mmm oy 1 mm e sme i ms
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

c@):ess INVESTIGACION JURIDICA | RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
e TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ACUERDD ADMINISTRATIV( DE COL/FCUA-DI
SEGURIDAD SOCIAL ENTRE ECUADOR Y COLOMBIA

FORMULARIO DE PERIODOS DE SEGURO ACREDITADOS

INSTRUCCIONES.

El presente formulario se cumplimentard 3 maquing o en caracteres de imprenta, utilizandoe dnicomente las
lineas de punfos.
NOTAS.

. Para Colombia, indicar: Direccién, Cludad o Municipio v Departamento
Pura Ecuador, indicar; la dire

2. Para nacionales scuglorianos as imprescindible el segunda apellido.
3. Para igs mujeres casadas.

4. En caso de cambic de nacienalidad, indicar a contineaciin cudndo se produjo dicho cambio.

5 Indicar segin los casos: soltero/a, casadofa, vivdo'a o divorciade’a, union marital de hecho

& [Para los nacionales colombianos residentes en Ecuador indicar el nimero de identidad extranjera (NIE). Para
los nacionales eelombianos © Cédula de Cludadania ( CC Y Cedula de Extranjeria { CE,) Tarjeta de Identidad
[T.L.} Registra Civil, Pasaporte (P} (Aun ¢utndo no &5 documento de identificacion), o MNimern Unico de
Identificacidn (R.C o NUIF)

7. En Ecwador, Mimero de afilizcion 2 la Scguridad Social ecuatoriana (MAF)L
En Colombia Tipo v Nimero de identificacaon

8 Inddicar 81 o M, En Colombia deberd acreditar tiempos servidos en iguales condiciones. La legislacion
colombiana considera actividades de alto riesgn:
I Trabajos en mineria que impliquen prestar el servicio en socavones o en sublermings,

2. Trabajos que impliguen la exposicidn a altas wemperaturag, por encima de log valores Jimites permizibles,
determinados por las normas wdenices de salud de salud ocupacional.

3. Trabajos con exposicion a radsennes onizantes,

4. Trabajos con exposicion a sustancias comprobadamente cancer(genas,

%, En la Unidad Adminiswrativa Especial de Aerondutica Civil o la entidad que haga sus veces, la actividad de
los téenicos acromduticos eon flinciones de controladores de iransito aéreo, con licencia expedida o reconocida
por la Oficina de Registro de la Unidad Administrativa Especial de Aerondutica Civil, de conformidad con las

Normas Vigentes.,

fi. En los Cugrpos de Bomberos, k actividad relacionada con la funcién espeeifica de actuar en operaciones de
extineidn de incendios.
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:ess |NVEST|GAC|ON JURiD|CA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

2

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ACUERDO ADMINISTRATIVO DE : COL/ECUA-01
SEGURIDAD SOCIAL ENTRE ECUADOR Y COLOMBIA

FORMULARIO DE PERIODOS DE SEGURO ACREDITADOS

1. En el Instituto Nacional Penitenciario v Carcelario, Inpee, kb actividad del personal dedicado a fa custodia v
vigilanem de los internos cn los centros de reclusiom carcelaria, durante el teimpo en el que ¢jecuten dicha
labor. Asi mismo, el personal que lgbore en las actividades antes sefialadas en olros establecimientos
carcelarios, con excepeion de aquéllos administradas por 2 fuerza plblica.
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TEXTO HISTORICO

RESOLUCIONES COMPILADAS

RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

[n] ILUSTRATIVO PARA )
.&i’o :ess |NVEST|GAC|ON JURiD|CA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
o TEXTO CODIFICADO
RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:ess INVESTIGACION JURIDICA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

2

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

| COLECUA-M |

ACUERDO ADMINISTRATIVO DE SEGURIDAD S0CIAL ENTRE ECUADOR Y COLOMEBIA
SOLICITUD

‘l.-’EJE?f INVALIDEZ SUPERVIVENCIA

El peegante formulare serd dilgenciado por |5 Entidad Geslers anta la cual 5@ presents ka solickud de acuerds con los decumenlos
allagades por el sallatants, y $erd remids al Crganisma de Enlace competents de 1o otra pare, donde el asegwrade slega haber
cotizado

Articulos 19, 20 v 21 del Acuerdo Adminisirativa
M de referencia an Eouador . o e e et et e e s
W* Documento de Mdentificacion en Colombia (8)......oeev e
Fecha de presentacion: Dia,..... Mes. . Afio.........

i I Destinatario;

L1 LRI inacivn o .

1.2, DHREEEIIE (10 oo s vre sy eg e rereme e erme e e e

2 | Datos relativos al ag&urudr:r o causante fallecido:

1], Primer scllido Seguado apelldo Mol

2.2, Apellides da nacuanognto (2)

1.3, Fecha de nacimsenio Dia M., Al e, g R BBAMINID i
24 S OF Owm Mecionaligad 4
2.5, Eatuda civil: iy Osalkesa [ Cazados [ tivorciade O Unidn likie O viudo

Fecha de matrimonio o de [a uniin naral de heche Iha......., Des A

Fache ded divorcie o de |n separicion si & unicn Libe; DHa........., Med s Al e,

b DMINIE {5)

Tipa de documento (CCCER, TL RS oNUIFY ..o B de dosumznta
(Por favor amear fotocopia del documento expedide en ColomBia)

1.7, Domeicilrg habigual (1)

18 Wirmers de nfiliacin g la Sepurkdad Soetal (6)
En CHOMDME oo it st s i s s

29 Feeha de Calkacimiene. Di . Mes o A0 e Lugar de Becintianb,, e
210 0riges del Fallecimientoo(7) Comiin. ,........... c.oe., Labewal , ......oo.oeeeeees
E11 B ssgurade (7 i ) . . o i

Ejernce una pebvided psakiriada < uma aefividad idependicntz

T Mo ejerce nctividad kaboral
212 Fechaen ln qoe ha cesado o eesnr 5o aetividad Inboral e wes Al .
213 ;5= envuenira afiliado n Snlad o una Extdad Promotors de Saled (BFS }en Colombia®? (10) © 5 THOL (16
Coal T - . Cotlanme _Beneficiariols
214 Se comsidera el inderesado incapasitacd para cl lahaje? (10) - L
115, Bl megurade (7) o pereibe i no peTcibe una pensitn o renin
' ha sikle no b sido tialar de wna pensdon o remlta

2,16 En cago afimmative
[nstifuciin que conesdid B PENEION e s

It pnemEal e 1 PEIIDR. oo e e e e e
Mibmere de pagas fl Al e s IR et e b bbaeead e

217 Corrgaelectrdmien: ADTH e
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TEXTO HISTORICO

RESOLUCIONES COMPILADAS

ILUSTRATIVO PARA
INVESTIGACION JURIDICA

2

RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

| COL/ECUA-02 |

TI Datgs relatives 3l solicitante eo caso dé superviveneln, (14)
B Primer apellde Segundo spellido Mambre
32, Fechade necimicnss  Din........ Mes .o Afie . Lugan de Masiimenti. .........cooerrseitimens ersrsemmssssreers s
1.3 B o F O Mazionalidad (3} __ .
34, Tipo de documents de Wemfiersdn e Colombiz ()., (T SR [CTRELTT 11 WSS -1 1111« S
{Por tavor anexar fotocopds del docoments sxpedida =n Cefombia)
15 Parentggeo com el Cammante: ettt et a1 bk e e L e et e s et eenang s e et e e e
3.6, Feghn de mdraimaonid o uniin [ e Mes e AfD
Fecha de divorcio o séparaciin si es union lbie Dia. ... Mes o Al
Convivia con ef Caussie = §1 O, DESDE Dia... . Mes.... . Al_.....  HASTA ia....,,. Mes.,. . Afe, ..,
Ha contraide nusw matrimonic i) 1 81 1 8O Fecha del mucvo mefrimonio  DNa. ... M&S e Al
37 ;Percibe el viuda fa almmns péra pensiga® {1 0} [ g1 TND
En easo aflomative |
Tlpao y niamess de rofierences e B PENSEIE . e
Instimeidn pagndmm " -
Fephade efeetas; i L, Mes s Alla ..
Imporie mensual de 13 pension e
Mimmero de pagns Al Afie...... .
LB, Donticilio Boniual { 1he e i s s e o
30 Comee Bleetdiee: OO __
100 ROPRESEMTANTE LEGALONE N e
Tipe de documento cn Ecusdor (5] M e e
Tiper de docutnenta et Colonybia 16000 CE oo Mo 88 J000mEMS, i
{Pur Tiver amedar fatacopia dl domunsenin)
4 | Dratos de los familiares que poeden cansar derecho a pensiin, (10)
| oD a Dependia Esta Fercibse
Tipo de Cirgede de Focha Cnvive o depende Incapacitndn | Trabga | pension | Esudia
Apellides y | documentsy | patendsieo | denacimbento | won @l | econdeaicaments s el ofenid | indica
nontee de (L] g dewAdlo | assguiade” [ del ssepurada? trahao? {1 [ty mivcl
idemlificaiin 1oy {10 Hyim flcapieida
. L] I I A I 4L
H 1
| __,___4—‘* |
' I
| |
1 ! T
| .
|
EE— S— B S S [ S— _l_ ——
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TEXTO HISTORICO

RESOLUCIONES COMPILADAS

ILUSTRATIVO PARA
INVESTIGACION JURIDICA

RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

==

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

COL/ECUA-02

5 | Datos bancarios donde desea percibir [a pensitn, (12y17)

&1, Pais de cobra Colomhiz FEemader ¢ L I _ .

5.2 Momhre del banca. .

S Dimeeeion ennifleli. e e ey _—

S CAMREE FBEBBIIED .. oo et e cmece ey eess s S m e e e e S8 £ R84 e 81 e e —

TR T e P

56 M* de cuenda personad

f Dectaracion de actividades nborales desarrolladas por el asegurado, Aclarando si fas actividades son o no de
alto rlesgo (13)
6.1 | En Eeuador
Memibre de Ja empresn DIRECCION, CIUDAD Y PROVINC LA Desde Hasts Maturalezs de s
DIVMMIAAAA | DIVMAMAAAA activilmd
|- B - - - o - - | o o -
; —_ — —_ I - — - __[ _— —
i |
[ S E 5 B
| - - e — - — —_ e S EE— _
' ' i ]
e — —_ —II — S S S S _l R —_— t
f——— —— S N — ‘_ - ! —
| \ | |
R — - - —_—— ,__—I S —
| | — |
6.2 1 En Colombia (13)
Mombire de ls empress Dvireeeidn. Ciudad, Rombma di la Thexde Hista Nuturilees di la
Departamente v Manbeipio | Administradors de IWMM/ A AA A DT MM/ AAA A actividad
Pansinies
| i
- — — e —— — — - — S -
!
t S A R I I |
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TEXTO HISTORICO

RESOLUCIONES COMPILADAS

RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

ILUSTRATIVO PARA )
WIIIE :ess INVESTIGACION JURIDICA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
- TEXTO CODIFICADO
RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.
[ coLEcuA- |
T Datos sobre los periodos de seguro.
i Periodos de segurg acreditados en Ecuador.
Entidad Ecuatoriana donde realizo aportes para Dbligaterios Volantarios
pensida Dhesade Hasia {dias) {ifias)
-’ﬂl?ﬂ-‘ 2',4.-1 W!ﬁ.‘d’ A4
| - - — —
o _ _ I N _ | . I
o ] — | N
| I _ — - . I )
|. S— —— S S S s e S S S — —— i
L — _ _ S _ S _ _ e I
| .
|
I IR R R R
!
7.2 Peripdos de segurg acreditados en Cobombia,
Estidad eoloimbiana donde realied apoctes para Obligilarios Viluntarios
pensidn Desde Hasta {dins) {dias)
R Aald M&d—l
L m e S | - R | ;
L. R Nl | |
!

S—— _| S _— S | — —
e e N S -
h— I —
- - I . S - - E— I —

I - - - - I N _
|
i H | |
| | i [
— — —_—t I |
E—
_ _ . — | S | - — 1 - —
g
#.1 procede 0 i procede O
redlizar reteiciones & efectos de compenzacion conforme al art, 32,2 del Acperds
8.2 Los givasos de pensibn o pueden 0 a0 pueden
ihionarse diréctamente al beneficiario
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

Eﬁl:ess INVESTIGACION JURIDICA | RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
— TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

COL/ECUA-02 |

d-Determinaciin de |a prestacion a cargoe de Ecaador,

Clase de bs prestaciin. Fecha de rlecios. Importe Mensual Wemers de mensuslidades al
s mreesario s Eciador - (3 aiba,

SIEre mensl)
LE I . I.T. . ——

......................................................

EARE] For otalizacidn Sin totalizacidn
En caso de liguidacion por dalimcidn, nimeno tolal de dias fenidos en ol i,
Coetichonie profrali) ooy ncnns

B2, Modivos por los cuakes no se abona minguna prestacidn,

Sello: Fecha:

Faieni def Fuiieionaie

-

9.3, Entidad Gestora de Ecuador.

Denminacain:

Direceiin (1)

TelBHN0: - e e COMER Elesipdnica: L

Sello: Ferhar oo i e

Firma

10,- Determinacida de la prestacion a cargo de Colombia,

Clase de In presiacidn. Fechy de efectas, Tmpirte Mensual Mupzero de mensyglilndes al
Es Meersario para Ecandor afla
{Se sugitre mensunl)

Ik1.{T) Por fotalizacidn . i totalizaciin
En caso de liquidacidn por tolalizacion, ndmero total de dins fenddos &0 CUCE.oce s,

Coeficicnie prvmaias .

142, Motives por los cuales no ¢ ghana ninguna prestacian
L P [T

Firma del Funeionario
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

:@j:ess INVESTIGACION JURIDICA | RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
e TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

| COL/ECUA-2 |

10.3. Entidad Gesiora de Colombiana.

Denonipaciin:

L s L0 = 1 OO

O

El numeral 11 debe ser diligenciado directamente por el solicitante, quien facultara a la Entidad
Gestora en Colombia, a notificar Actos Adminstrativos y/o dictimenes de pérdida de capacidad
laboral, a la direccitn de correo electrinica informada,

! 11, AUTORIZACION PARA NOTIFICACION Y GIRO DE PENSION AL EXTERIOR (17) |

Primer apallido

S S

Segundo apellido Nambres

Documento de Idantidad (B) 8. GE.._ ... Poor Tl NG oo oo eee e ee e oo |

LE:IE!_J'?_DElﬁ_CE_I‘IiDUZ B PP

|| AUTORIZO A LA ENTIDAD GESTORA EN COLOMBIA A: |
(lue se me notifique por medio de coren electranice (7)) S1L_) o NO (] |
l' Feawizar o pagn de s messdas pensionaes midianke giro & exdenor de foma:

| e encuenira afiliade Regimen Contibutive de Salud a una Entidad Promotora de Sakud (EPS) en Colombia
| 215 No

Gual (19} Colizante Beneficiano

Mensual (18) () o Trimestralmerte (18) () |

Desea conlinuar affiado y spordando & la Entidad Promotors de Salud (EPS) en Galombia (7) 51 () MO 5200 |

|
| rumadeiSolctante . Focha 0O, MM ___ A, |
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RESOLUCIONES COMPILADAS

TEXTO HISTORICO
ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

:@:ess |NVEST|GAC|ON JURiDlCA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

| COL/ECUA-0Z |

INSTRUCCIONES,

El presenie formulario se diligenciard 4 miquima o en caracleres de itiprenta, ofilizando Gnicamente Jzs lineas de puntos.
NOTAS,

- Para Colombia, indicas: Direecidn, Chedad, Municigsio y Departamenta.
Para les mujeres caandas, apellido de Soltera.
En case de combio de nacionalidad, indicar a continuzcién cudndo se produjo dicho cambio,
. Indicar ssgin los casos: sollere/s, casadof, viede's o divorcindata, umidn likre.
Para los nacienzles colorbianos residentes en Ecusder ndicar el ndmera de identidad extran)éra (NIE).
Para ke nachongles colombianos, Cédula de Cludadanda ( CC ). Cédula de Extranjeria { CE) Pasaporte (F) (Aun cuande
no és decumento de identificacidn], Tagsta de Identidad (T.L) Begistro Chvil o Namero Unico de Tdenificacion (B0 o MUIP)

I

7, Marcar o g proceda

5 Marcar be gue proceda, En easo de incapacidad, debert adjuntar incapacidad médica debidamente soportada con informe
meédico.

9. Hijos, padres u alros dercchokablentes,

1. Indicar 51 o Wi

1l 1 I persona o la cual se le ha reconedidd una pensidn en Colombia reside en ef exterior, no 52 le electuaran descuenios
pearn Salud, 3ireside en Colombm deberd aporiar el 12% de 1o mesada pensional y serd afiliade obligatorio al Sisizna General de
Seguridad Social en Salud de Colombia,

(3 5i v o cobrar en el exierior, deberd acreditar cerlificacién Bancara qué contenga los dafos exigidos en oie fiem

adicionalmente el pensionade debe dilipenciar ka declzracion de cambio,
13 5i lp peesona pide régimen de allo rissgo en Colombia deberd acreditar tiempos servidos e iguales condiciones en Ecuador Ant.
24 del Acuerdo. La legislecitn colombiang vonsidern actividades de alie riesgo:
I. ‘Trabajos en mineria que implguen prestar el servicio én sacavones o en sublendnens,

2. Trebmjos que impliguen a expasicion o oftas temperatuns, por encima de bos valores limites periisibles, deteominados
par las normas téenices de suled de sabud ocupacional.

3. Trabejos con exposiciin radiaciones jonizantes,
4 Tmbgjos con exposicidn a sustancias comprobadamente concerigenas.

5. En la Unidad Adminkstrativa Especial de Aerondutica Civil o In entidud que haga sus veces, Ia actividad de los téenfcas
aeroniuiicos con funciones de coniraladores de irénsite adres, con licencin expedida o reconocida por fo Oficina de
Registro de la Unidad Administrativa Especial de Acrondutiea Civil, de conformided con las nommus vigentes,

. En los Cuerpos de Bomberos, la activided relacionada con la funcicén especifiea de actuar en aperaciones de extincitn de
Incendhos.

7. En el [nstinne Macional Fenlténelanio v Carcelano, Inpee, 12 actividad del personal dedicado a 1a cusiodiz y vigilaneia de
Tud ntemnos en los comios de rocusion carcelasa, durante ¢l teapo en ol gue sjecuten dicha [abor. As misme, ¢l personal
que lnhore en Jos acthvidades antes sefaledes en olros establecimientos carcglarios, Con éxceplion de equellos
adminisrados por b fuerza pabilica

[4. Para los coses do selichiudes de prestuciones de SOBREVIVEMCIA por invalldez, el beneficiario deberd presentar el Formularie
de “INFORME MEDICO DETALLADD™,

L5, Se diligencia en los casos de solicilud de pensiones de sobrevivienles por hijos menores de edad o con discapatidad, donde se
requiere estar representade por un tulor, curader o representante legal,

16 Indicar 81 o WO, Para Hijos beneficiarios entre los 18 v 25 afies. Adiclonar comificado e Estudios {que indigue 51 ¢s semestral
o emialy

17. Paer s soliciludes que injcian en Ecusdor, diligenciar completamente.
Es pespansabilizada de Ta persona que autoriza la ntificacion slectednica fa revistin periddica del costen autorizado malo de la
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2

, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

o5 INVESTIGACION JURIDICA | RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
e TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

18, En Entjéndase como mensual cada 30 dias y rimeseral cada % dins.
[9. Especiticar [a EPS en la cual se encuentra afiliada,

20, Se el pensionodo opi por contindar cotizando en salud en Colombia deberd aportar el 12 % de La mesada pensional, De estar

COL/ECUA-02 |

kandeja de entrada como de [a bandeja del corres ro deseade, & informar un correo valide que cuente con los elememios bésicos

de una cuenta de corren clectrénics come ko son usuare. siznn " v dominis
La peraona gue autoriza debe agregar el dominie de la ENTIDAD GESTORA a la liste de dirceciones confiables o fin de evits

quee ba camunicacidn sea recibida en [a bandefn de coree md deseada, y venticar en 2w correg la disponiilkiad de recepeitn de

[0 comens electroncos,

afiliada v elipe no continuar debe aportar la suspension de Jo afiliacién aln EPS, (s fusra el cnga),
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

c@):ess INVESTIGACION JURIDICA | RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
——— TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

o COLIECUA-03
) ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA ¥ LA REPUBLICA DEL ECUADOR,

[INFORME MEDICO DETALLADO.

Articulo 21,22 y 23 del Acuerdo Administrativo

—

1.l Insthtwcidna la que se divige el informe.

Dénpminaeidn /o
AODIE :

|| 1.2 Direccion {1

| .13 Referencia;

| —— - . . —————

1.2 Datos del esaminado

111 Apelidalsh (2)

121 Wambre Apelliols) (% Lot e necimisnia (4
123 Focha de nacimicnla Semo: F |:| M D Matiomulidad Mumerg di dentificacion e (51
124 Dareccidie (1)

125 Ultimoempleo

126 Moveles de eseolarilnd

21 Comeoelecrinice

126 L Mimero de afiliacidn

129 [ Moswero de Resslucion de piiéiin

1210 Feeha de presentacdn de 1o selicaimd de pessian ..

1210 Fecha dé prigentacion do M solcalisd de revsain di pengitn o por Palolagia progresvi

1210 Ptologha degenesrfliva s PRSIV .o b

JLNT Panlepia COMBENIED .omess i muess eisimmssssmmiiiiimsssn i dusssopestonnsesry S brms e stmsessom it om s

1213 Patalogia de i oot d CHASRGL . . oot bbbt e e et Rt

13 Informa expedids per al médico laboral axaminador

— e e b e e e e

31 Apellideist . Hombye

132 Direceion Q1)

S BP0 6 R 1 4 T G s A PR s Y U S eI e e -

133 Hembre del sInspector v/o médico laboral de la Institucién Califlcedeora

id  Instituoion que solicita el examen
[ S T ol X e e e e e
42 Digeccidn ()

Ldi  Mimers de referencia ded
supedients

l44 sZalla 145 Fecha
ldG Fizma
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

C@)ESS INVESTIGACION JURIDICA | RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
——— TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

COL/ECUA-D3
~ ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REFUBLICA DEL ECUADOR
INFORME MEDICO DETALLADO.
2, Apellido(s), nombe: Fecha Dia - onoonns. Mes

........... AT L
L1 Dictamen basade en ¢l examen de: [ﬁ.‘cﬁa veananine s MES
........... BA
22, Dictamen hasado et el infoome médics ffecha) Dia ... ...... Ma=
........... 3 [« [

3. Histerial del paciente

i1 Historial elipice - Ewelyeitn con diagnéstizos, estudios clinicos de 1z o las
enfermadades en forms croncldgics, incluyendo fechas:

3.4,1  :Bjerce el asegurado en la actuslidad unz actividad remunerada? (&)
3L 0O HKed Wimero de horas de trabaje: ........
Tipo de actividad
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RESOLUCIONES COMPILADAS

TEXTO HISTORICO
ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

:ess |NVEST|GAC|ON JURiDlCA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

2

COL/ECUA-D3
~ ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADDR
INFORME MEDICO DETALLADQ.
4.2 nccidentes de trabajo f enfermedades profesiomsles, Fecha y secuelas o danos.
343 Caracteriaticas del Gltimo enplec ¢ trabaje U ocupacion
i.4.4  Incapacidad temporal laboral — (B) O 3i d Ho
deade el: .-
Cese de la actividad o desvindulacion laboral, el:
4. Examen Fisico
4.1 Estado Gengral (B
Talla e il T ey kg
Estade de nubricign: 0  bueno 0 exceso de paso 0 falta de pesc
Membranas mocosas
S - Fstada mental y emocinnal
Cementarios:

4.8 Cabezad
§.2.1 Vvisidn
§.2.2 ido
4.2.3 Otros Grganss sensoriales.
4.2 Cuello {observeciones extemas),

4.3 1 Examen de s glindula troides.

4,32 Cianglins linfiticos,

1,53 Qiros,

4.4 Aparato respiralono:

45 Sisterna cireulosorde
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:ess INVESTIGACION JURIDICA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

2

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

COL/ECUA-03
~ ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR

INFORME MEDICO DETALLADO,

4.5.1 Corzzin

4.5.2 Pulse

4.5.3 Tensidn arterial (en reposo)

454 Tensin artemad (segundi medicidn}
4.5.5 Vasos perifiricas
5.6 Tt

4.5.7 ECG (en repaso)

&, Ribones

7 Abdomen

471 Aparato digestive v drganos inira-abdominales
4.7.2 Higado

4.73 Baro

4.7.4 Aparto penito-urinaro |

48 Sigtema endocring

4.4 Aparato |ocomolor {en easo necesanie, wsar el método newtral 0, pigina anterior)
4.5 Colurnna venebeal.

............................................................................................................................................................................................................................

4% 2 Exiremidades supeniores, (describir smputacines v pradod de limitaciones funcionakes de [&s anbculacines)

4,11 Comprabaciones neurslagicas {6)

[T PT P PP TP T

4111 Movimiento (poteneia v tonot 01 ol O répido 0 ferte 0 debil
4112 Masha 0 normal 0 defleiencial derecha 0 deficiencia / faquicrdn

________________ USRS PSSR S UL}

AL Reflejos asteotendinosos y culines-

4114 Sinomas nearovegetatives;

4115, Sintomas extrapinmidales......Escala de
WWEDEIET e R —
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RESOLUCIONES COMPILADAS

TEXTO HISTORICO
ILUSTRATIVO PARA
e5S INVESTIGACION JURIDICA

RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO
RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

2

~ ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL COL/ECUA-03
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL FCUADOR
INFORME MEDICO DETALLADO.

4,12 Aperalo Pslquics: (aneredents de ratamientos, intermactones, presentaeron de cerbficaeion por especialista, manifesiacién de sintoimas
o siapecha de pitobop!s Reiguidtricn deberd realizarse exnmen paquidtico sepin arte)

.13 CHrag {alergias, vic)

& Pruebas funclonals y fechas de realizacion (in case neasario)

51 Funciin pulmonir, Indicar: espirdmetrias post Broneadilatador VEFT y CVF v grado de disnea segiin etenla de MCR_ATS.
{medical Reserarch Conneil) & mediciones de DLOO fdisfuncidn d2 mondside de cartone) d Vi2max fvelumien mivime de

54,2 Reseliados de anteriores exdmenss radlograficss por rayos X realizados en olra parts

5.4.3 Erografts (ahdomen y otrag)
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:ess INVESTIGACION JURIDICA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

2

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

COL/ECUA-03
ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL OL/ECUA-

ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR
- __ INFORME MEDICO DETALLADO.

544 Imégenes por resonancia magnéticn (RNM) e investigaziones especiales

| 55 Resultados de laboratorio Clinien

56 Resultndos de laboratorio Patoldgica

57 Apudeza Viswal: (con carreccion ﬂlli.;.'l}

l Cijo Derecho

Ojo lequierdn

Visitn Bineculyr

Campimetria

28 Didos

Audiometrin via dsea y aerea

59. Sistema nervieso Periférics:  (Electromiografia - NC Pruebas de monofilamento; Discriminacion  de  des
putos) __

S0, Valgraeidn de los angubas de movimients articular; (Proghas de Goniometriy de superficie par prades encontrados |

| S0 {dteas prushas
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:ess INVESTIGACION JURIDICA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

2

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

COL/ECUA-03
ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR
INFORME MEDICO DETALLADO.

6. Hoja complementaria reservada a las observaciones de otros especialistas (a completar Gnicamente en caso necesaris),
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:@:ess |NVEST|GAC|ON JURiDlCA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL COLIECUA-03

ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR
INFORME MEDICO DETALLADO.
7.1 Disgnastico Principal: (CIE -100 DEM -4)

33 Dlagoistion seeundarie( C1F 301 Dvi

7.3 Deflclencius Mativos de Valoraciin

BT Rl taboral LAB

8 FUNDAMENTO TECNICY:; | Describir los datos que determinan el 8! Labaral (ROL SCUPACIONALY

{ Consignar los Krifieciones yio resiricciones que fe exid genergndo fo deficiencia en o funcionamlento de la persanr
{Pesempedio /capocldad)

(Describie las taress y scciones para ejecalar ks sctividades ¥ sceiones necesurias que puede sjercer actuslmeine
195 persinas, con o sin limbiaciones, con adatapeiones, redbicade, con cambio de trabajo/emples & con restriccines parciales
o contpletas ¥ su incidéncia o wivel ECONOMICO)

e L S U S ——

B2OTHAS AREAS 0CL PACT&:-II.;ILES_‘- (13 DMS
{Desoripeidn de los diversas actividades de fa vida diarin = AVD, actividndes de b vida diaria instrumentokes =AY, actividades
en educacifn, estudia, jucgo, tig ¥ parliciopeidn secil )

821 - Cateporka para ¢l Aprendizije v aplicacidn del conocimienco

e L LT PR G EE p—— l Trr——

§.22 - Categoria de la Comunicacian

823 Colegoria dela Moviidad

B24 - Cajcgoria del cuidado personal

R R R

4.2 Categorly de 1a Vida Domésiica

+ Digpasitives pars B vigiin: 51 Mo orgue?

+ Dispasitives pans of odide: Si__Mo___ Por gue?

+ Dispositives par kb movilidad de MMSS: Si_ Mo Porque?
- DHpasitivos para L2 Movilidad de MMIE Si__Mo__ Por que?

Dispositvos para oims funcionss ¥ estruciuras compersles: Si <Ko Par que <Especifique cudl {150 9999 de H12

T
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RESOLUCIONES COMPILADAS

TEXTO HISTORICO
ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

2

1es5s INVESTIGACION JURIDICA | RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
e TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

COL/ECUA-03

ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR

» _ INFORME MEDICO DETALLADO.

|'" "+ Dispositives para la movilidad de MMIL S5 No Porque? B - _

| Dispositvos pars odras funcionss y estructuras corporalés: Si_-No For que =Especifique cudl (150 05 de 2012

Adesencia al Traramisnto y Respuesta al Tratamisnto

S— A Pt S o A et i

[ Comparacion con gl informe anterior (fecha Dig. ... Mes........Afo .. ) (6)
I

iMgora O Empeoramiento (' Sin Cambios [

e — — e —

(0. ;Berd necesario realizar un nuevd reconocimiento? (6)
Si 0 No O Encasoafirmative, indiquess 18 F2ehas s .
§ —
11 REENAMEN: (REVISION DE LAS PENSIONES DEINVALIERY
Auntes del erger atio 1:' Alos 3 adis I:l]"usha. B 00 838 L i . |
Firtmui e T pusoridad compeiende par calificar 12 mvelides Seflo
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RESOLUCIONES COMPILADAS

TEXTO HISTORICO
ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

2

12955 INVESTIGACION JURIDICA | RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
S TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

COL/ECUA-02
~ ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE LA REPUBLICA DE COLOMBIA Y LA REPUBLICA DEL ECUADOR

INFORME MEDICO DETALLADO,

INSTRUCCIONES
JE! presente formulario se cumplimentard o mdquins o en caracieres de Impeenta, wtilizando Gnicamente fas Iineas de punios.

NOTAS
(1) Para Para Colombia, indicar: Direccon, Ciedad o Mumicipio v Departamento.

(2] Para nacionzles couatorianos o5 imprescindible el szgundo apellido,

(3} Para las mujercs que estdn o hap estado casadas, indicar el apellido de nzcimicnio.

{4} Indicar localidad v mais.

3¢ Paralos nacionales colombianes eesidentes en Eeuador indicar el nimmero de identidad extranjera (MTE). Para los
naciomales colombitnos @ Cédulade Ciudadanka { CC ), Cédula de Exiranjeria { CE,) T arjeta de ldentidad (T.1.)
Begistro Civil, Pasaperte (P} o Mimero Unicir de Identificacion (R.C o NUIP)

(63 Mdarcar la casilla que correponda,
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RESOLUCIONES COMPILADAS

TEXTO HISTORICO
ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

2

o5 INVESTIGACION JURIDICA | RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
e TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE COL/ECUA-M

LA REPUBLICA DEL ECUADOR Y LA REPUBLICA DE
COLOMBIA

CERTIFICADD DE TRASLADD TEMPORAL
(Articulo 14 del Acuardo)

A COMPLEMENTAR POR EL EMPLEADOR O TRABAJADOR ASALARIADO O INDEPE TE

1. DATOS DEL TRABAJADOR: |:| ASALARIADC O DEPENDIENTE |:| CUENTA PROPLA O INDEPENDIENTE
ApellidafS] et e e e

NOMBIEIET e e e a e s e e e e e b b e b e nbane s er e
] 5] M 2] ) A Ll A
Fecha de nacimiento: | T Nacionalidad: ..

Mimero de identificacion personal: Bouador: .. ... v Codombia

Afilizcion al Sistema General de Segundad Social en Colombia;

Regimen Contributivo de Salud: ...

Sistema General de Pensiones:.

Sistema General de Riesgos LaDOMEIBST . e e
Profegion) AtividAm ... e e e e et e s e e s e
Direceion habitual ... e :

= 1L OO TU OO O O

2. DATOS IDENTIFICATIVOS DE LA EMPRESA (para trabajadores asalariados o dependientes) O DE LA
ACTIVIDAD AUTONOMA (para trabajadores por cuenta propia o independientes) DEL PAIS ASEGURADOR.
Mombra o razdn social e
MN" de ientificacidn: Para Eouador ...

Para Colombia NIT..............
Ramo o ACvidad Prncimal it e et e e e e et e e s ek
Lireccion: ... e .- L e e R

Teléfono: . JEmall
W A Ji L A

Sello Fecha: lil_u._‘-,,”..l_..l__.J._ [ 1]

1111 VRPN

3. DATOSDEL DESPLAZAMIENTD [ & w wm & & & &
Fecha inicial del desplazamients:. | T ! ] r -l .

] =] M M A A

— & Bb W m A A A
Periodoque sesoficita: Desde: | [ [ | [ [ T [ Jasta 1 I I O

El trabajador va a ejercer |a actividad profesional en el siguiente centro de trabajo;

T T = g ] L

[ il L= T T et T = T T T L |
Para Colombia MU
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:ess INVESTIGACION JURIDICA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

2

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL COLRCUAD4
LA REPUBLICA DEL ECUADOR Y LA REPUBLICA DE
COLOMBIA
Direceién: ...
1= 0, 1 RO X o (SO 1T B oottt ee e et

PE DEL PAIS U
4. LA INSTITUCION DESIGNADA DEL PAIS A CUYA LEGISLACION ESTA SOMETIDO EL TRABAJADOR

2Ty Yy D I I (O PRIk S
[T oo o T .

Declara que el trabajador. ................ O R TI  O
Permanece sometido a la legislacién de: D Ecuador D Colombia

0 0 “

Dadiieipaiintede: CTTTTIT M COTTOCOETH
IDJ”I“IATA‘AD

5]
Selio Fecha: i

INSTRUCCIONES

El formulario debera complementarse por triplicado eemplar en letra tipo Imprenta, en el supuesto de trabaiadores, acuatorianos
o colombianos, que se desplacen al olro pais por un perioda inferior a dos afos.

La Instiucén Competente del pais asegurador expedira los formularios @ peticion de! empleador o trabajador por cuenta propia,
remitendo uno al solicitante y olro a la Institucién Compatents del pais receptor.

Indicaciones para el empleador o trabajador:

Si el traslado o ol desplazamiento se prolongan mas alld de los dos anos inicialmente previsios, el emplaador o el trabajador por
cuenta propta deberan formular una solicitud de prorroga no superior a un ano debidamente Justificada ante la Institucion
Competente del pais asegurador, con tres meses de antelacion a la finalzacion del periodo avtonzado,

NOTA COLOMBIANA; De confommidtad con el prncipio de territorialidad establecklo en 1a Ley 100 de 1993 y de conformidad con
el Decreto 2710 de 2010, los servicios de salud para ¢! cotzante y su grupo familiar se prestardn lnicamente en Colomba,

AUTORIDADES COMPETENTES
(Articulo 5 Acuerdo)
En Ecuador:
INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL
DIPOCCION: o4 vrersiereninansnsnsavans
BRRIONG; s i ivamsississisinss
EEIRAL oiiv gsicinstingva kabbes bnis s

En Colombia:
MINISTERIO DE TRABAJO
Carrera 14 No. 99-33
Bogota - Colombia

PBX: 489.3900 / 489-3100
www.mintrabajo.gov. co.
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

Eﬁl:ess INVESTIGACION JURIDICA | RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
—— TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE COL/ECUA-05

LA REPUBLICA DEL ECUADOR Y LA REPUBLICA DE COLOMBIA | —

PRORROGA DE TRASLADD TEMPORAL
Arliculo 14, spartado 1, lterales by y d) y Arficulo 16, aperado 2 del Acusrde

& COMPLEMENT L EMPLEADOR O TRABAJADOR ASALARIAD NDIEKTE

1. INSTITUCION COMPETENTE DEL PAIS DE DESTING

IO oot o 8 0t et e s e et e w4 g AR SRR A et et
Lot USSR

2, DATOS DEL TRAEM#LD{}H'-D ASALARIADO O DEPENDIENTE || CUENTA PROPIA O INDEPENDIENTE

APBIR GUBD oottt e e Mambre: e

W M L

4] =] & &
Fecha de nacimienta: | | T ldJ_ﬁ r Magionalidad: ...

Nimere da ldemtthcacidn persanal Ecuador. ... o Golombla;

Afillaciin al Siaterna General de Saguiidad Sodal en Colombia

Régimen Confributivo de Salud. ...............

Sistema General de Pensiones: ...

Slstema General de Riesgos Lahorales: ...,

Frafesion [ ACHWTAE: . e e e e e e e e

3. DATOS DEL DESPLAZAMIENTO

El frabajador antencrmente ctadg estd en posesién del formulane ECUACOL-04 autonzads para o penodo;

] =] M W & A 3 A [x] [x] W W ] A i ]

Desde [T [ T T T T T Jfese [ [ [T [ T [T Ppeddopute
sigueenta [nstituason:

[ 1= ST C e B A e e et

El trabajador sigue frasladado o continua ejerciendo la actividad en el siguiente centro de frabala:
RIS © TEZOM SOCIAL Lo b4 e e .

DIrEEEIoN i e A A S s e

L PN - | 1 || S

M® de identificacidn: Par BSUador . e
Para Colembla: NIT: .
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:@:ess |NVEST|GAC|ON JURiD|CA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL e —
ENTRE | COL/ECUA-B5

LA REPUBLICA DEL ECUADOR Y LA REPUBLICA DE COLOMBIA

Se solicita gue continie someatido a |a legislacion de. D Eciracor D Colombia
M A

) Do M AA b L L S I .
Durante el periodo; dEslme.i_|I T [ [ | ) hesa T I .j

4, DATOS IDENTIFICATIVOS DE LA EMPRESA (para trabajadores asalariados o dependlentes) O DE LA
ACTIVIDAD AUTONOMA |para trabajadores por cuenta propia o independientes) DEL PAIS ASEGURADOR

Nombre crazénsosiall s
Rama o aciividad PrinGipall ..o e e e
M deidentficacidn: Para Ecuadon

Para Colombia: NIT:

LI el 1 N U S P U TSSO PR
QLT O 11| MRS

IE: [ H L L & L )
Seln Fecha; I_J__l J_,_I 1 _,.]_-1

Foma: e
COMPLEMENTAR POR LA INSTITUCION COMPETENTE DEL PAIS DE DESTING

15 LA INSTITUCION COMPETENTE DEL PAjS DE DESTINO

DT T T EEITY . ot cet st et b bt et e e a0 s e b et e 44 b im0

Direccian: ... e L e e s e s e e et e
DECLARA: || Estar de acuerda [J no estar de gcuerds
BN QUE 81 ITBBGJBION ... cees s vens s eemacoene o v o ice et 5t e e s

Slga sometdo a la legislacidn de la Seguridad Social de: D Ecuador D Colombia

Curante el periode;  desde rLTHT"THffTi r*-| hasta | - | - | . [ T [ T

- Fesa T T T [T T 1.
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RESOLUCIONES COMPILADAS

TEXTO HISTORICO

[ﬁﬂ.‘ ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

o5 INVESTIGACION JURIDICA | RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.
e TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE | COL/ECUA-05

LA REPUBLICA DEL ECUADOR Y LA REPUBLICA DE COLOMBIA

INSTRUCCIONES
El formulario deberd complementarse por cuadruplicedo ejemplar en lelra po imprenta,

Una vez complementado por el empleador o trabajador o por cuenta propia serd enviado por la
Institugidn Competente del pafs asegurador a la Institucidn Competente def pais de empleo,

Esta @liima Insticuchdn, expresada su conformidad o disconformidad en el misma, devolverd tres
eiemplares @ la Institucién Competente del pais asegurador, La misma remitird 2 ejemplares a Ja
empresa slicitante o al trabajador por cuenta propia.

De conformidad copn el principie de temiforialidad establecido en la Lev 100 de 1993 v de
conformidad con el Deerelo 2710 de 2010, los servicios de salud para el cotlzanie v su grupo
familiar se prestarin Gnicamente en Colombia,

Asimisme, baio Ja legisiaciin ecuptoriana, las prestaciones de salud no estin cubiertas para los

trabajadores desplazados a Feuador por lo que se supiere qui dichas prestacionss mienfras &ald en
desplazamienio tengi un cubrimignto adicipnal

(A) AUTORIDADES COMPETENTES

(Articulo 5 Acuerdo)

En Fcuador: En Colombia:

INSTITUTO ECUATORIAND MIMISTERIO DE TRABAJD
DE SEGURIDAD SOCIAL Carrera 14 Mo, 99 - 33

I e Bogota - Colombia
TelEFome, cuvveerinniar s rinen PR 4893900 / 4893100
8111 www mintrahajo.gov.co
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RESOLUCIONES COMPILADAS

TEXTO HISTORICO
ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.

:ess |NVEST|GAC|ON JURiDlCA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

2

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE

LA REPUBLICA DEL ECUADOR Y LA REPUBLICA DE COLOMBIA

S P P B s 2 6 S AU RS

COL/ECUA-

EJERCICIO DEL DERECHO DE OPCION
Articulo 14, apariade 1, leral 1) v ) del Acverdo

1. DATOS IDENTIFICATIVOS DEL TRABAJADOR

BT LT ST TP RSP MEMIBRE. i s
o o i ) A & & [}

Fechadenacmiente: | | 1 [ [ | | | | Nacionalidac .. ...........

Mdmers de identificacicn personal: Ecuador .o v OlEMBIE

Afiliacign al Sisterna General de Seguridad Social en Colombia:

Régimen confributive de Salud: ..o e, Siglema General de Pensiongs....oo i
Sistema General de RIesgos LaboralBe. | . i

Direcion habifual . T [ e e e et s e .

2. DATOS DE LA ACTIVIDAD LABORAL
o

o L) ] & A L L
Labora desde | | | 1 | [ | [ |eniamision diplomatca u oficing consular que se cta a

L TR F T TSSOSO USRS
LIt

TRIBRING: o SEmEI e e
Ejerce la siguente actividad: (1)........ U
O Bt Al Servitio PINAOE BB (31 e e e et et eee e e ee i

TRIEFOND oo et e BRI ottt et e e -
3. DERECHQ DE OPCION ()
El tratajador declara optar por la aplicacidn de la legislaciin de Segundad Socialde. . (4}

Cenforme a lo establecido en el articulo: [7] 14,1 [ 14.1)) del Acuerdo

Lugar v Feehim! i i

14 T T

4. LA INSTITUCION DESIGNADA DEL PA|S A CUYA LEGISLACION ESTA SOMETIDO EL TRABAJADOR

DEnominacin: .o ST kb et e kAR L LS R e et o et en e e e
LI T PP PSRRI e
Declara que o rabajador estd sometido o 1 legislacion de: [ feuador [ colombia

o

1] ] W A & A A .
A partir de | [ T 1+ [ [ ] | ymientraspermanszca en esla situacion

) Wl WA A a

Sello O e U N N N I 0
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, RESOLUCIONES COMPILADAS
TEXTO HISTORICO

ILUSTRATIVO PARA RS. C.D. 524 de 23 de mayo de 2016.
:ess INVESTIGACION JURIDICA RS. C.D. 551 de 24 de abril de 2017.

2

TEXTO CODIFICADO

RS. C.D. 592 12 de noviembre de 2019.

ACUERDO DE SEGURIDAD SOCIAL
ENTRE
LA REPUBLICA DEL ECUADOR Y LA REPUBLICA DE COLOMBIA

g e T S —————

COLECUA-06

INSTRUCCIONES

El formulario deberd complementarse por triphicado ejemplar en caracteres de imprenta.

La Institucion competente del pais asegurador expedird los formularios 8 peticion del trabajador,
remitiendo uno al solicitante v otro a la Institucion Competente del pals de empleo.

El trabajador conservard el formulario con objelo de acreditar su sitvacidn frente a la Seguridad Soclal en
el pais de empleo.

NOTAS
(1) Indicar |la actividad del interesado: administrativo, raductor, chofer ete.
(2} Indicar nombres v apellidos del empleador

(3) El derecho de opcion sdlo puede ser eiercido por los nacionales del pais acreditante que no tengan la
condicion de funcionarios piblicos. La opcion debera ser ejercida dentro de los tres primems meses
siguicntes a la fecha de iniciacion del trabajo

{4) Indicar Ecuador o Colombia segiin proceda.

(3) NOTA COLOMBIANA:

De conformidad con ¢| principio de territorialidad establecido en la Ley 100 de 1953 y de conformidad
con_el Decrelo 2710 de 2010, los servicios de salud para el gotizante v su grupo familigr se prestarin
imicamente gn Colombia,

TES
{Articulo 5 Acuerda)

En Ecuador:

INSTITUTO ECUATORIANO DE SEGURIDAD SOCIAL

] S [ RN

Teléformd. .o ieinceaen

En Colombia;

MINISTERIO DE TRABAJO
Carrera 14 No. 99 - 33
Bogotd — Colombia

PEX: 480-3900/ 489-3100
wwwmintrabajo. gov.co

Modificacion vigente desde el 24 de abril de 2017.

NOTA: EL CONTENIDO DEL PRESENTE DOCUMENTO HA SIDO CONSTRUIDO EN BASE AL TEXTO
ORIGINAL DE LA RESOLUCION No. C.D. 524 DE 23 DE MAYO DE 2016 Y SU REFORMA.
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