31/7/23, 7:14 Correo: Juzgado 02 Civil Circuito - Atlantico - Barranquilla - Outlook

Re: OFICIO N° 0056

Alfredo Pugliese Jimenez <alpuji1975@gmail.com>
Sab 29/07/2023 12:19 PM

Para:Juzgado 02 Civil Circuito - Atlantico - Barranquilla <ccto02ba@cendoj.ramajudicial.gov.co>

[ﬂJ 16 archivos adjuntos (24 MB)

Certificado PGN.pdf; Gmail - OFICIO N° 0056.pdf; HISTORIA CLINICA IP SALUD COMPLETA.pdf; HISTORIA DE TRASLADO
AMI.pdf; PREGUNTAS PLANTEADAS POR EL DEMANDANTE.pdf; procesos como perito.pdf; ReTHUS.pdf; DIPLOMA
PSQUIATRA.pdf; DISTINTIVO PSIQUIATRA.pdf; RESOLUCION CONVALIDACION PSIQUIATRA.pdf; CERTIFICACION DE
RESOLUCION CONVALIDACION__MEN__2022.pdf; CARTA ACEPTACION PUBLICACION ARTICULO REVISTA ESPANOLA
EDUCACION.pdf; CERTIFICACION MEN COMO PAR ACADEMICO.pdf; DIPLOMA MEDICO.pdf; ACTA DE GRADO.pdf; TARJETA
PROFESIONAL.pdf;

Certificado PGN.pdf
ComplementaciéonOficiosaDictamen008-2012-00143-...
Gmail - OFICIO N° 0056.pdf

HISTORIA CLINICA IP SALUD COMPLETA. pdf

HISTORIA DE TRASLADO AMI.pdf

PREGUNTAS PLANTEADAS POR EL DEMANDANTE.pdf
procesos como perito.pdf

ReTHUS. pdf

SEGUNDA HISTORIA CLINICA IP SALUD DEL CARIBE.pdf
SEGUNDA HISTORIA CLINICA IP SALUD DEL CARIBE.pdf
CV ALFREDO PUGLIESE.pdf

CV ALFREDO PUGLIESE.pdf
Barranquilla Julio 26 de 2023

SENORES
JUZGADO SEGUNDO CIVIL DEL CIRCUITO DE BARRANQUILLA
E. S. D

ASUNTO: RESPUESTA A SOLICITUD DE COMPLEMENTACION DE DICTAMEN
08001310300820120014300

Mediante la presente y atendiendo a su requerimiento le informo que:

1. Adjunto al presente esta mi hoja de vida en la cual reposan con detalles mi profesion
y especialidad, mi experiencia en el ejercicio de la medicina y la psiquiatria, las
investigaciones en las que he participado como colaborador y/o como director y los
diplomas de las respectivas universidades donde me gradué como médico y como
psiquiatra junto con la respectiva resolucion de convalidacion del ministerio de
educacion. Igualmente adjunto en archivos separados diplomas que dan cuenta de la
profesion y especialidad. (pdf- hv_alfredo pugliese 2023) Nota: algunos archivos
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adjuntos por el tamano el servidos de email los adjunto como un enlace de
google drive.

2. Aprovechando la oportunidad y de manera respetuosa me identifico como Alfredo
Pugliese Jiménez CC 72.208.008 soy MEDICO egresado de la Universidad Libre —
Barranquilla y PSIQUIATRA egresado de la Universidad De Los Andes — Mérida
(Venezuela) con resolucion de convalidacion #3751 del 14 de mayo de 2023
actualmente soy candidato a Doctor En Ciencias De La Educacién En La Caribbean
Internacional University; estudios centrados en la investigacion cualitativa aplicada a las
ciencias de la educaciéon en todos sus niveles, basicos medio, vocacional, superior,
especial, elearning, etc.

3. Actualmente me desempefio como psiquiatra en ejercicio particular en mi consultorio
ubicado en la carrera 49c¢ #80 — 125 consultorio 209 (esta direccién actualizada ya fue
informada en la secretaria de salud y esta pendiente por actualizarse en la pagina web
del reps) donde atiendo a paciente de todas las edades con diferentes problemas de
salud mental incluidos los trastornos afectivos bipolares y personas con problemas con
consumo de sustancias psicoactivas; igualmente pueden verificar la veracidad del
ejercicio profesional en la pagina web del registro nacional de talento humano en salud
en el siguiente enlace
https://web.sispro.gov.co/ths/cliente/consultaspublicas/consultapublicadethxidentificacio
n.aspx anexo al presente captura de pantalla de dicha web que verifica la idoneidad
como médico y psiquiatra. También me desempeno, desde hace poco mas de ocho
afnos como psiquiatra del centro de rehabilitacion de nifios y nifias con necesidades
especiales — Sonrrisas de Esperanza, igualmente como psiquiatra y terapeuta del
Centro de atencion en drogadiccion — CAD Vida IPS. Soy docente activo de la
Universidad Metropolitana en el area de psiquiatria clinica e investigacion de trastornos
prevalentes en salud mental. Finalmente soy consultor de la Fundacion Aprende Mas —
Crealnn con sede en la Ciudad de Cartagena cuyo objetivo es facilitar la inclusion
académica de personas con necesidades especiales.

4. Acerca de la experiencia mencionada en el item #3 las certificaciones respectivas
puedo suministrarselas al despacho personalmente debido a que las que tengo en el
momento no fueron expedidas con la finalidad de ser presentadas ante el despacho y
contienen informacién sensible y privada sobre mis ingresos.

5. Adjunto al presente esta la lista de informes periciales que he realizado conforme a
lo solicitado (juzgado, numero y tipo de proceso, nombre y documento de identidad de
las partes). Frente a este aspecto; presento excusas por no tener completa la
informacion referente al numero exacto de procesos pues mi computador personal fue
hurtado; entre otras cosas, y no he podido recuperar toda la informacion al respecto.
(pdf — procesos como perito)

6. Declaro bajo la gravedad de juramento que no he sido designado por ninguna de las
partes/apoderados en procesos anteriores o en procesos en curso como perito.

7. lgualmente, a la fecha no me encuentro inmerso en ningun tipo de investigacion;
adjunto al presente certificado de la procuraduria general de la nacién.

8. Respecto al conflicto de intereses que podria estar inmerso; al recibir la primera
notificacion del nombramiento como perito en el presente proceso, el dia mayo 26 de
2023 presente al despacho la aceptacion del cargo como perito y realizé unas
manifestaciones que atafien al proceso. Adicionalmente me reafirmo en que doy
garantia que los aspectos mencionados en dicha comunicacion no influyen en el
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resultado de las diferentes solicitudes que ustedes me realicen y que pondré éticamente
a su disposicion todos los conocimientos, experiencias técnicas y cientificas que tengo
a mi disposicion para atender las solicitudes que les permitan resolver sus solicitudes.
Adjunto impreso del email enviado al juzgado antes de la posesién como perito.
(archivo pdf — gmail oficio no 0056)

9. Con respecto a la metodologia utilizada para la realizacion del informe pericial
declaro que la_metodologia utilizada es la rutinaria para realizar este tipo de
informes. Aprovecho la oportunidad para ampliar el punto #2 del informe bajo el titulo
de metodologia utilizada para resolver los interrogantes. Para este tipo de interrogantes;
en los que basicamente se pide comparar una serie de casos o situaciones, de manera
rutinaria se utiliza de la metodologia de la investigacion, los métodos cualitativos y de
estos el método comparativo. Dada la complejidad y lo extenso de la tematica y para
una rapida ilustracion acerca del tema sugiero ver los siguiente video con fines
académicos  https://www.youtube.com/watch?v=WKwDLI1A2M4 y también en
https://www.youtube.com/watch?v=Tn70olwVK3rM pues les permitira tener una rapida
idea de lo que revisa la técnica de investigacion.

Especificamente para este caso, por tratarse de un numero de documentos menor de
50, se utilizé el método comparativo que es ampliamente reconocido y utilizado en
ciencias sociales y del comportamiento, tanto para la investigacion con fines cientificos
como para la gestion publica, investigacion judicial entre otras. Inclusive; la H. corte
constitucional en varias ocasiones (aclaro que sin explicitar que utilizaron la
metodologia) ha utilizado el método comparativo como lo podemos observar en la
sentencia del siguiente enlace web
https://www.corteconstitucional.gov.co/relatoria/2019/T-563-19.htm en la cual la corte
analiza menos de 50 casos de manera comparativa mediante la observacion de los
expedientes en sus similitudes y sus diferencias que le permiten plantearse una o varias
hipétesis del porqué de las similitudes o las diferencias y resuelve dichas hipoétesis, en
esa ocasion, mediante un sentencia.

Empero, esta metodologia es muy util cuando precisamente se trata de comparar
sujetos o situaciones como lo atafie al informe presentado, a saber, la comparacion de
situaciones vividas por un mismo sujeto en escenarios diferentes y se resalta que la
metodologia permite, tal y como se realizé en el informe, comenzar con una hipotesis o
serie de preguntas referente a las situaciones y replantearlas y/o agregar nuevas
hipétesis que permitan aclarar las razones de las semejanzas o las diferencias que se
observen en cada documento.

Vale la pena aclarar que lo correcto hubiese sido poder aplicar el método comparativo
teniendo a la mano tanto las historias clinicas del Centro terapéutico Reencontrarse y la
clinica Monserrat, pero dado que esto no fué posible, se procedi6 a tomar la
informacion suministrada en el expediente que facilité el despacho y que es menciona
con detalles por el demandante dentro del escrito de la demanda en la que reposa la
transcripcion del informe y analisis comparativo (aunque no lo cita como tal) realizado
por el Dr. Jaime Gaviria Trespalacios. Al final de la presente les suministro una serie de
referencias utiles acerca del método comparativo de la metodologia de investigacion
cualitativa que permiten tener una vision ampliada de la utilidad de esta metodologia en
multiples campos.

10. Para la realizacion del informe se utilizé el informe realizado por el Dr. Jaime Gaviria
Trespalacios el cual se encuentra detallado en el escrito de la demanda en el cuaderno
01Principal y las historias clinicas de la IP Salud del Caribe que estan en el expediente
que se puede consultar en los documentos del proceso en la pagina de la rama judicial.
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De estos ultimos adjunto las historias que estaban en el enlace del expediente
https://consultaprocesos.ramajudicial.gov.co/Procesos/NumeroRadicacion pero que a la
fecha de elaboracion de la presente ampliacion se encuentra marcado como privado y
no permite ver los documentos del expediente.

Tampoco se utilizo la historia clinica de la clinica Monserrat pues al momento de la
posesion y la entrega del informe esta no habia sido aportada y los tiempos para
entrega del informe se habian terminado. Posteriormente a la entrega del informe
pericial; la Clinica Monserrat envio al despacho la historia clinica, la cual pude revisar;
también porque estaba en el enlace antes mencionado, pero por razones evidentes no
fué incluida en el analisis de manera directa, pero si de manera indirecta; puesto que el
informe que presentd el demandante en el escrito de la demanda el perito describe la
lectura tanto de la mencionada clinica Monserrat como la del Centro Terapéutico
Reencontrarse.

Adjunto a la presente estan los archivos que reposan en las carpetas del expediente
electronico que tuve la oportunidad de revisar.

Esperando haber resuelto la solicitud en su totalidad,

Alfredo Pugliese Jimenez
Medico psiquiatra
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El jue, 6 jul 2023 a las 15:00, Juzgado 02 Civil Circuito - Atlantico - Barranquilla
(<ccto02ba@cendoj.ramajudicial.gov.co>) escribio:
Se acusa recibido

De: Alfredo Pugliese Jimenez <alpujil975@gmail.com>

Enviado: jueves, 29 de junio de 2023 2:42 p. m.

Para: Juzgado 02 Civil Circuito - Atlantico - Barranquilla <ccto02ba@cendoj.ramajudicial.gov.co>
Asunto: Re: OFICIO N° 0056

Cordial saludo,

Mediante el presente realizo entrega formal del informe pericial solicitado. Adjunto al presente
estad un archivo PDF con 19 paginas con el contenido del informe solicitado.

Finalmente solicito me sean fijados los honorarios y la forma de pago de los mismos.
Favor acusar de recibido y Atento a sus comentarios al respecto
Alfredo Pugliese Jimenez

Medico - Psiquiatra
email pacientes: alpuji.pacientes@gmail.com

El vie, 26 may 2023 a las 11:54, Juzgado 02 Civil Circuito - Atlantico - Barranquilla
(<ccto02ba@cendoj.ramajudicial.gov.co>) escribio:
Hoy 26 de marzo de2023, acuso recibido.

JORGE SANTDOMINGO NARVAEZ
ESCRIBIENTE.

IMPORTANTE
Tenga en cuenta que el horario de RECEPCION en este buzén electrdnico es de lunes a viernes de 7:30
AM a 4:00 PM, cualquier documento recibido posterior a esta ultima hora, serd radicado con fecha del
siguiente dia habil.

De: Alfredo Pugliese Jimenez <alpujil975@gmail.com>
Enviado: viernes, 26 de mayo de 2023 11:14 a. m.

Para: Juzgado 02 Civil Circuito - Atlantico - Barranquilla <cctoO2ba@cendoj.ramajudicial.gov.co>
Asunto: Re: OFICIO N° 0056

Barranquilla mayo 26 de 2023

SENORES

JUZGADO 02 CIVIL DEL CIRCUITOE.S.D

ASUNTO: OFICIO N° 0056 - ACEPTACION DESIGNACION
RADICADO: 08001310300820120014300
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PROCESO: ORDINARIO DE RESPONSABILIDAD CIVIL MEDICA CONTRACTUAL

DEMANDANTE: ANDREA MIRA ESPINOSA
DEMANDADO: COLMEDICA MEDICINA PREPAGADA S.A. y ALIANSALUD ENTIDAD PROMOTORA
DE SALUD S. A.

Cordial saludo,
Mediante el presente y atendiendo su solicitud manifiesto lo siguiente:

1. ACEPTO la designacion que se hizo como perito para llevar a cabo la practica de la prueba
pericial decretada en favor de la parte demandante y demandada en el auto del 31 de mayo de
2022, complementado con la decision tomada en audiencia del 2 de agosto de 2022-."

2. Revisando el oficio donde reposa el numero del radicado de la demanda me permito hacer las
siguientes MANIFESTACIONES:

a. De manera sucinta revisé el expediente con el nimero de radicado mencionado en el oficio
que se encuentra publicado en la consulta de procesos de la rama judicial en la pagina de la
rama https://consultaprocesos.ramajudicial.gov.co/Procesos/NumeroRadicacion

b. Declaro que a la fecha Presto servicios en mi consultorio; como médico psiquiatra, a una de
las partes demandadas: COLMEDICA MP.

La relacion con dicha empresa esta limitada a aspectos relacionados con la atencion de pacientes
con problemas de salud mental quienes libre y espontdneamente al tener la necesidad de
atencién por psiquiatria escogen mis servicios entre la lista de prestadores que tiene dicha
entidad.

c. Declaro que presté servicios como médico Psiquiatra en consulta externa y

hospitalizaciones (esporadicas) desde finales del afio 2011 hasta la fecha de su cierre a la

clinica IPS salud del caribe; creo que en el afio 2020.

En su momento; y hasta donde se me habia informado por la gerencia de la IPS, tenian contrato
con las EPS SURA, EPS Aliansalud y algunas compaiiias de medicina prepagada pero de estas
Ultimas desconozco con detalles cudles eran exactamente. Luego cuando Aliansalud entré en
liquidacion; Unicamente pacientes de SURA EPS y particulares. Finalmente declaré que con IP
Salud del caribe tenia un contrato de prestacion de servicios en el cual recibia un pago por cada
paciente que atendia en los horarios que podia asistir a la clinica.

d. Declaro que después de la revision sucinta que realice del expediente; no conozco a los
representantes legales de los demandados. Frente a la relacién contractual que tengo con uno de
los demandados; a saber, COLMEDICA MP, solamente interactdo por intermedio de mi asistente
en el consultorio con los canales digitales que la empresa tiene para solicitar las autorizaciones de
atencion de los pacientes y cuando los auditores de calidad realizan las visitas de norma a las
instalaciones de mi consultorio. Igualmente con respecto a los otros profesionales de la salud; en
el caso de IP Salud del caribe, tuve una relacién cordial limitada a las normas éticas, cientificas y
los términos del contrato de prestacion de servicios como médico psiquiatra.

Finalmente; tal y como lo manifiesto en el acapite #1 de la presente, si ustedes a bien lo
consideran, doy garantia que los aspectos mencionados en el acapite #2 no influyen en el
resultado de las diferentes solicitudes que ustedes me realicen y que pondré éticamente a su
disposicion todos los conocimientos, experiencias técnicas y cientificas que tengo a mi
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disposicion para atender las solicitudes que les permitan resolver sus solicitudes.
Atento a sus comentario y a la espera de sus instrucciones al respecto.

Alfredo Pugliese Jimenez
Medico - Psiquiatra
email pacientes: alpujil975@gmail.com

El mar, 23 may 2023 a las 13:52, Juzgado 02 Civil Circuito - Atlantico - Barranquilla
(<ccto02ba@cendoj.ramajudicial.gov.co>) escribié:

Cordial saludo, por medio del presente le remite el siguiente oficio del proceso con radicacion No. 08001-31-
03-008-2012-0014300, para que sirva de conformidad con el tramite correspondiente.

Atentamente:
JOSE GUILLERMO DE LA HOZ PIMIENTA
SECRETARIO

AVISO DE CONFIDENCIALIDAD: Este correo electrénico contiene informacion de la Rama
Judicial de Colombia. Si no es el destinatario de este correo y lo recibi6é por error comuniquelo
de inmediato, respondiendo al remitente y eliminando cualquier copia que pueda tener del
mismo. Si no es el destinatario, no podra usar su contenido, de hacerlo podria tener
consecuencias legales como las contenidas en la Ley 1273 del 5 de enero de 2009 y todas las
que le apliquen. Si es el destinatario, le corresponde mantener reserva en general sobre la
informacion de este mensaje, sus documentos y/o archivos adjuntos, a no ser que exista una
autorizacién explicita. Antes de imprimir este correo, considere si es realmente necesario
hacerlo, recuerde que puede guardarlo como un archivo digital.
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES WEB

19:28:39
PRUCURADUNA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL DE LA NACION No. 228221235

Bogota DC, 27 de julio del 2023

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 72208002:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

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

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

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones publicas en
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la ley o demés disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacién
gue presente el aspirante en la pagina web: http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

SATIINNNAN

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Divisién de Relacionamiento Con El Ciudadano

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

Division de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315; quejas@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co
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OFICIO N° 0056

Alfredo Pugliese Jimenez <alpuji1975@gmail.com> 26 de mayo de 2023, 11:14
Para: Juzgado 02 Civil Circuito - Atlantico - Barranquilla <ccto02ba@cendoj.ramajudicial.gov.co>

Barranquilla mayo 26 de 2023

SENORES

JUZGADO 02 CIVIL DEL CIRCUITOE.S.D

ASUNTO: OFICIO N° 0056 - ACEPTACION DESIGNACION
RADICADO: 08001310300820120014300

PROCESO: ORDINARIO DE RESPONSABILIDAD CIVIL MEDICA CONTRACTUAL
DEMANDANTE: ANDREA MIRA ESPINOSA
DEMANDADO: COLMEDICA MEDICINA PREPAGADA S.A. y ALIANSALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S. A.

Cordial saludo,
Mediante el presente y atendiendo su solicitud manifiesto lo siguiente:

1. ACEPTO la designacion que se hizo como perito para llevar a cabo la practica de la prueba pericial decretada en favor
de la parte demandante y demandada en el auto del 31 de mayo de 2022, complementado con la decisiéon tomada en
audiencia del 2 de agosto de 2022-.”

2. Revisando el oficio donde reposa el niumero del radicado de la demanda me permito hacer las siguientes
MANIFESTACIONES:

a. De manera sucinta revisé el expediente con el nimero de radicado mencionado en el oficio que se encuentra
publicado en la consulta de procesos de la rama judicial en la pagina de la rama https://consultaprocesos.
ramajudicial.gov.co/Procesos/NumeroRadicacion

b. Declaro que a la fecha Presto servicios en mi consultorio; como médico psiquiatra, a una de las partes
demandadas: COLMEDICA MP.

La relacion con dicha empresa esta limitada a aspectos relacionados con la atencion de pacientes con problemas de
salud mental quienes libre y espontaneamente al tener la necesidad de atencién por psiquiatria escogen mis servicios
entre la lista de prestadores que tiene dicha entidad.

c. Declaro que presté servicios como médico Psiquiatra en consulta externa y hospitalizaciones (esporadicas) desde
finales del afio 2011 hasta la fecha de su cierre a la clinica IPS salud del caribe; creo que en el afo 2020.

En su momento; y hasta donde se me habia informado por la gerencia de la IPS, tenian contrato con las EPS SURA,
EPS Aliansalud y algunas compafias de medicina prepagada pero de estas ultimas desconozco con detalles cuales eran
exactamente. Luego cuando Aliansalud entré en liquidacion; unicamente pacientes de SURA EPS y particulares.
Finalmente declaré que con IP Salud del caribe tenia un contrato de prestacién de servicios en el cual recibia un pago
por cada paciente que atendia en los horarios que podia asistir a la clinica.

d. Declaro que después de la revision sucinta que realice del expediente; no conozco a los representantes legales de los
demandados. Frente a la relacién contractual que tengo con uno de los demandados; a saber, COLMEDICA MP,
solamente interactuo por intermedio de mi asistente en el consultorio con los canales digitales que la empresa tiene para
solicitar las autorizaciones de atencion de los pacientes y cuando los auditores de calidad realizan las visitas de norma a
las instalaciones de mi consultorio. Igualmente con respecto a los otros profesionales de la salud; en el caso de IP Salud
del caribe, tuve una relacién cordial limitada a las normas éticas, cientificas y los términos del contrato de prestacion de
servicios como médico psiquiatra.

Finalmente; tal y como lo manifiesto en el acapite #1 de la presente, si ustedes a bien lo consideran, doy garantia que los
aspectos mencionados en el acapite #2 no influyen en el resultado de las diferentes solicitudes que ustedes me realicen
y que pondré éticamente a su disposicion todos los conocimientos, experiencias técnicas y cientificas que tengo a mi
disposicion para atender las solicitudes que les permitan resolver sus solicitudes.

Atento a sus comentario y a la espera de sus instrucciones al respecto.

Alfredo Pugliese Jimenez

Medico - Psiquiatra

email pacientes: alpuji1975@gmail.com
https://mail.google.com/mail/u/1/?ik=dee149f7ac&view=pt&search=all&permmsgid=msg-a:r8690984515643901330&simpl=msg-a:r869098451564390... 1/2
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HISTORIA CLINICA PACIENTE: ANDRES CORTEZ ACUNA

ip salud del caribe <ipsaludcaribe@hotmail.com>
Vie 4/11/2022 3:48 PM

Para: Juzgado 02 Civil Circuito - Atlantico - Barranquilla <ccto02ba@cendoj.ramajudicial.gov.co>
Estimado Juzgado,

Por medio de la presente se hace envié de la historia clinica autenticada en notaria del
paciente ANDRES CORTEZ ACUNA con cedula de ciudadania No°72.204.834.

1. Primera hospitalizacién (65 Folios )

2. Segunda hospitalizacién (25 Folios )

3. Facturacion (1 folio)

4. Portafolio de Servicios Ipsalud del Caribe ( 4 folios)

Por favor confirmar recibido.

Cordialmente,

Melisa Torres
Asistente Administrativa

De: ip salud del caribe <ipsaludcaribe@hotmail.com>

Enviado: viernes, 4 de noviembre de 2022 12:27 p. m.

Para: ccto02ba@cendoj.ramajudicial.gov.co <ccto02ba@cendoj.ramajudicial.gov.co>
Asunto: HISTORIA CLINICA PACIENTE: ANDRES CORTEZ ACUNA

Se hace envi6 de la historia clinica autenticada en notaria del paciente ANDRES CORTEZ
ACUNA identificado con cedula de ciudadania No°72.204.834.

1. Primera hospitalizacion (65) Folios
2. Segunda hospitalizacién (25) Folios

Confirmar Recibido

Melisa Torres

Asistenta administrativa
ANDRES CORTEZ ACUNA 1 HOSPITALIZACION AUTENTICADA EN NOTARIA.pdf
ANDRES CORTEZ ACUNA 2 HOSPITALIZACION ATENTICADA POR NOTARIA.pdf
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_psnl u Calle 83 No. 42D-173 CONSENTIMIENTO INFORMADO

e sl Hamane i DE INGRESO A HOSPITALIZACION
BARRANQUILLA-COLOMBIA RO3.MPEN.V-01

NIT. 802.010.650-4
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autorizo al Dr.(a): para que (me)

diagnostique, trate y aplique los tratamientos médicos, que considere indispensables y, (me)

hospitalice (a): Ll ,ademas
asumo toda la responsabilidad que se me ha informado de ciertos riesgos peligrosos, complicaciones y

consecuencias asociadas con el tratamiento y/o procedimientos, asi mismo como posibles modalidades -

alternas del tratamiento.

Consiento que se (me) remita a otra Institucion Prestadora de Servicios de Salud de Mayor Complejidad en

casos necesarios.

Doy constancia que se me ha leido el reglamento interno de |.P. Salud del caribe y he comprendido la

informacion contenida en el mismo.
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Talla: Z3JAX{  CC._/8

IMC__ 2¢O, DX Nutricional:
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_ Complexion:
L=

L]

Diagnéstico Clinico: T AR /Aﬁ Qﬂa}ﬂ’m

Antecedentes Personales:

DS B e ESPUSY )t fS .

Antecedentes Familiares:

Cogs Comrmemn (/Jf-/—‘i’-)

Medicamentos Formulados:

Dificultad para masticar: Si: No e

Vémitos o nauseas al comgr: Sl ayeces ==

Hébito Intestinal:
4. HISTORIA ALIMENTARIA:

Apetito: Adecuado: Inadecuado: .~ Excesivo:

Anorexia: § ulimia:

Alimentos Rechazados: " ’( Corny )

- Alergias Alimentarias: ?//;% C/‘”{ RN . .
HABITO ALIMENTARIO CONSUMO FRECUENCIA
S1 NO

VERDURAS EN ENSALADAS

ALIMENTOS CONDIMENTADOS

//

EL NOT, * DEL CIREULO DE BARRANQUILLA.
E

ALIMENTOS NORMALES EN SAL

BEBIDAS DULCES

! ALIMENTOS FRITOS
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LP. SALUD DEL CARIBE
NIT: 802.010.690-4
INSTITUTO PSICOTERAPEUTICO PARA
LA REHABILITACION INTEGRAL

GASTOS DE MEDICAMENTOS.
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[ s n I u Res. DIAN 20000101269
Fecha: 2009/03/12
w B CARIBE Rango 4000 al 8000 (
e t
1 desarrotto Humano Calle 83 No. 42D-173 TELEFONOS: 3780223 - 3591686 FACTURA DE VENTA p
TELEFAX: 3785881 BARRANQUILLA-COLOMBIA @o. 4029 - ’ L

o5 £

4944 BECHIRL G809

COLMEDICA E.P.S.
NIT:830113831-0

of CONCEPIO de servicio de urgencia, honorarios médicos, medicamentos
prestada al siguiente usuario en la especialidad de psiquiatria:

NOMsRE:ANDRES CORTES ACUNA

(C:72204834
ol
\VD HOSPITALIZACION: 2572026228 CANVR. UNIT. SUBTOTAL
Estancia hospitalaria de 27/05/2009 A 08/06/2009 13 85.781 856.153
Atencion intrahospialaria dr. Ahumada. 13 17.057 221,741
Urgencia NVD: 285157378 1 22550 22 550
MEDICAMENTOS
DEXTROSA EN AGUA DESTILADA (JUNIN) 2 3.500
4 DEXTROSA EN SOLUCION SALINA (JUNIN) 2 3500
HALOPERIDOL AMPOLLA (FEPARVI) 15 19.000 285Y000
MIDAZOLAM AMPOLLA 5 5331 26.855
ACIDO VALPROICO 250 MG 10 617
CLOZAPINA 100 MG 1 7.526
LORAZEPAM 2 MG 13 156 :
LEVOMEPROMAZINA 25 MG 29 714 20.70
BIPERIDENO 2 MG 16 156 2.496
PIPOTIAZINA PALMITATO AMPOLLA 2 17.724 35.448
CLONAZEPAN 2 MG 4 1.350 5.400 406.429
DISPOSITIVOS MEDICOS
iEbocath N° 18 1 2.300 2.300
Equipo Macro 1 2.800 2.800
JERINGA 5cc 13 450 5.850 10.950
TOTAL A PAGAR 1.515.823

SON:UN MILLON QUINIENTOS QUINCE MIL OCHOCIENTOS VEINTITRES PESOS M.L.

- q eae =
GLEIVIS ¥ NUNEZ
N Opto. Cuentas Médicas

RECIBIDA Y ACEPTADA

DIA____ MES ANO Nombre C.C. No.

IMP. POR PAEZ IMPRESORES Y/O MARIELA PAEZ NIT. 51 589.781-8 CEL 315-7776009

Firma:




31/10/22, 7:21 Correo: Juzgado 02 Civil Circuito - Atlantico - Barranquilla - Outlook

Respuesta radicado: 08001310300820120014300

Maria Charrys <atencionclienteO3@amiasistencia.com>

Vie 28/10/2022 5:33 PM

Para: Juzgado 02 Civil Circuito - Atlantico - Barranquilla <ccto02ba@cendoj.ramajudicial.gov.co>
CC:'Oswaldo Gomez' <ogomez@amiasistencia.com>;'Lizeth Martinez' <Imartinez@amiasistencia.com>

Barranquilla, 28 de octubre de 2022.
Cordial y respetuoso saludo;

Senores

JUZGADO SEGUNDO CIVIL DEL CIRCUITO DE BARRANQUILLA
Atn.: Jose Guillermo De La Hoz Pimienta.

Secretario.

Dando respuesta al radicado: 08001310300820120014300; Adjuntamos historia clinica del traslado y
respuesta de solicitud.

Agradecemos confirmar por este mismo medio el recibido de esta solicitud.

Cordialmente.

MARIA CHARRIS PACHECO

ASISTENTE SERVICIO AL CLIENTE - RETENCIONES ami'®’

D atenaonchene03@amiasstenaa.com
(1) 3534484 B 411
@ Cra. 58 No. 68 - 160. Barrangulla, Colomina.

@000

https://outlook.office.com/mail/inbox/id/AAQKADI)Y TVhZjI1LTISMDAtNGNmZi04NzgyLWJINjFjOGlyMWU20QAQAMIvJ6MZckScgySjHra6UYU%3D



]
BARRANQUILLA: CRA 58 NO 68 - 160 PBX 3534484
CARTAGENA: CRA 22 NO 26 -95 BARRIO MANGA PBX 6606657
SANTA MARTA: CALLE 22 NO 19C -08 BARRIO PORVENIR

Barranquilla, 28 octubre del 2022 CESC-220-022

Sefores

JUZGADO SEGUNDO CIVIL DEL CIRCUITO DE BARRANQUILLA
Atn: Sr. José Guillermo de la Hoz Pimienta

Secretario

Ciudad

Ref.: Respuesta Radicado 08001310300820120014300.
Cordial y respetuoso saludo;

En ASISTENCIA MEDICA INMEDIATA S.A.S, permanecemos en un mejoramiento
continuo, generando acciones de mejora y preventivas, para brindar a todos nuestros
usuarios y clientes un excelente servicio y nivel de satisfaccion.

De acuerdo a su solicitud realizada en dias anteriores en Radicado No
08001310300820120014300, donde solicita documento copia de traslado del sefior
ANDRES FRANCISCO CORTES ACUNA, identificado con cédula de ciudadania No
72204834, con fecha de 27 mayo del 20089.

Por lo anterior y dando respuesta a su solicitud, adjuntamos Historia clinica de traslado

secundario programado No 315702, solicitado por la entidad CENTRO TERAPEUTICO
REENCONTRARSE, para remitir al sefior Andres Cortes a la IPS SALUD DEL CARIBE.

Dando cumplimiento dentro del tiempo estipulado.

OSWALDO GO ANGARITA LIZET GOMEZ
Director médico del servicio Gerente Servicio al Cliente
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ASISTENCIA MEDICA INMEDIATA
SERVICIO D€ AMBULANCIA PREPAGADA S.A. A
HISTORIA CLINICA DE TRASLADO Junio 3 - 2005
DATOS GENERALES
FECHA f DIA | MES | ANO ] NOMBRE: 5 7 O
204 12009 ENTIDAD 2 ) No. 31 :
7 A 2 2 ﬁ s —
’ e AMBULANCIA: add )
[ TIPO D€ TRASLADO ] SIMPLE: ASISTENCIAL BASICO: _£&—
ASISTENCIAL MEDICO: DOBLE:
HORA LLEGADA: HORA FIN SERVICIO:
DATOS DEL PACIENTE
v/}i‘ré 4 352 Wz«s ; co
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NO BRES

ce. 7 e [ ] ul ] w /2-2/20"7{ g\))f/ EDAD'__??; sexo: /A

| MOTIVO DeL TRASLADO ] D7 rendh o Sy %29“/;?9@
. 4;4 fi2 e 9}7'%\5: a’ e bj C2V Sl _£7 P
(P2t o o Lpyeo Doy o s~

L eospigzsbal P50 ,4757/777/ > £ £50052

| DIRGNOSTICO DEL PACIENTE ] 7/_593757‘!4%:/ /ﬁ/ga‘ ///u@ /?f/ //,70 4:2-/

[H SERVICIO

— INTUBACION — INCUBADORA — OXIGENO —-(CAMILLAK— B. INFUSION — R.C.P. — MILLER
— MONITOR CARDIACO — MASCARA — SILLA — MONITORS.V. — CARDIOVERSION
— OXIGENO — CANULA — SCOOP — DESFIBRILACION — INMOVILIZACION — SONDA

RECOMENDACIONES AL TRASLADO ]

CABECERA ﬁ_{j‘ ¥
POSICION _éw 75-?@/9 ;

VENTILACION MECANICA: FR: /  voL: / pEep:
FLUJO: / Fr Oz / OTROS;

LEV:
OTROS:
INSTITUCION RESPONSABLE INSTITUCION QUE RECIBE
DE REMISION AL PACIENTE
/ //&Z /e / é% ¢
FIRMA Y SELLO PA MEDICO “ FIRMA Y SELLO
Yo, , identificado con la C.C. #

me hago responsable de los honorarios causados por la atencion médica por parte de ASISTENCIA MEDICA INMEDIATA, SERVICIO DE
AMBULANCIA PREPAGADA S.A. a la persona que aparece arriba anotada en la cantidad de $

( pesos m/c).

ACEPTADO: c.C.

N

Versién 1 Junlo 28 de 2011 DITAR S.A. PEX 3797830 BAOUILLA

o)

VIGHADO SUpersaud
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— MONITOR CARDIACO — MASCARA

— OXIGENO — CANULA — SCOOP

RECOMENDACIONES ALTRASLADO |

— SILLA — MONITOR S.V.

— DESFIBRILACION —

Chd) X 3
ooosH ASISTENCIA MEDICA INMEDIATA Jo73
P SERVICIO DE AMBULANCIA PREPAGADA S.A. ¥ e
) HISTORIA CLINICA DE TRASLADO Junio 3 - 2005
AM DATOS GENERALES
FECHA [ DA | MEs | afio | —— No.= 74 7
] ENTIDAD o L
CODIGO:
AMBULANCIA:
[ TIPO D€ TRASLADO SIMPLE: ASISTENCIAL BASICO:
ASISTENCIAL MEDICO: DOBLE:
HORA LLEGADA: HORA FIN SERVICIO:
DATOS DEL PACIENTE
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO NOMBRES
&6, [:] CE. D Tl D No. EDAD: SEXO:
[ momvo per TRAsLADO |
[ DIRGNOSTICO DeL PACIENTE
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Para establecer en el curso de la INSPECCION JUDICIAL y obtener el DICTAMEN de los
PERITOS schre los siguientes aspectos puntuales:

a)

b)

Funcionaric de COLMEDICA MEDICINA PREPAGADA S.A. y/o ALIANSALUD
ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A. o ALIANSALUD E.P.S. S.A. o
ALIANSALUD EPS, identificada con el N.I.T. 830113831-0, que dio la orden de
interrumpir el tratamiento del afiliada y paciente ANDRES FRANCISCO CORTES
ACURNA en el Centro Terapéutico Reencontrarse, ubicado en la ciudad de
Barranquilla, en la carrera 45 No. 84-197, y en su lugar, ordeno remitirlo e una
ambulancia de A.M.I. a |3 IPS Salud Caribe, ubicado también en esta ciudad en
la Calle 83 No. 42D-173, segln reza la Histaria Clinica suscrita por la doclora
MARIA SOLANQ HARF, con Registro Médico 08-6-00, de fecha en Mayo 27 de
2009 a las 15:20 horas, en la que justifica el retiro del tratamiento en el Centro
Terapéutico Reencontrarse por orden de COLMEDICA -

Calificacion comparativa de la Atencion en ambas entidades, Centro
Terapéutico Reencontrarse e IPS Salud del Caribe, habida cuenta de los
Procecimientos y Protocolos Médicos aplicados al paciente ANDRES
FRANCISCO CORTES ACUNA, con vista en la Historia Clinica y Datos Archivados
sobre su estado de Salud, previamente diaghasticado, y el tratamiento aplicable
y efectivamente aplicado, calidad de los servicios en ambas entidades, el
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c)

e)

servicio en una y otra entidad frente a la enfermedad mental del paciente dadas
la condiciones objetivas que presentan cada una de las clinicas — Reencontrarse
y Salud del Caribe-.-

Calificacion comparativa de los procedimientos y protocolos asumidos por cada
Clinica o IPS donde fue atendido el paciente ANDRES FRANCISCO CORTES
ACURNA a la luz de su diagnostice y de los tratamientos que le fueron aplicadas
en cada una de esas Instituciones.-

Calificacién de la “Auditoria Médica” de COLMEDICA MEDICINA PREPAGADA
para haber asumido y ordenado el traslado del paciente ANDRES FRANCISCO
CORTES ACUNA del Centro Terapéutico Reencontrarse, ubicada en
Barranquilla, en la carrera 45 No. 84-197; e IPS Salud del Caribe, ubicada en
esta misma ciudad, en la Calle 83 No. 42D-173, a pesar del reclamo de su
esposa, mi representada, sefiora ANDREA MIRA ESPINOSA.-

Calificacion de los procedimientos, protocolos, ayudas técnicas y demads
acciones tendientes a garantizar la seguridad de la integridad fisica y mental del
pacientz= ANDRES FRANCISCO CORTES ACUNA, confrontado a la luz de la
cétedra protocolaria acumulada por la Ciencia Médica con los aportes de la
Tecnologia de punta y la Farmacologia, especialmente, cuando esta advertida la
posibilidad de hacerse dafio incluyendo el suicidio, como estaba previsto en el
caso del paciente CORTES ACUNA, al ingresar a cada uno de estos Centros
Clinicos.-
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ITEN |NOMBRE CEDULA JUZGADO PROCESO |TIPO DE PROCESO|NOMBRE ACOMPANANTE CEDULA ACOMPANANTE
1 ALBERTO ENRIQUE PRENT AREVALO CC 8665506 TERCERO DE FAMILIA 2018 - 244 INTERDICCION CARLOS PRENT AREVALO - ELEXY CANTILLO CASTRO |7441353 - 32812179
2 ANA CRISTINA DE VEGA DE SILVERA CC 22269663 OCTAVO DE FAMILIA  |2017 - 172 INTERDICCION DUBIS SILVERA NORIEGA
3 ANA IGLESIA DE MAZA CC 22264393 OCTAVO DE FAMILIA  |2018-199 INTERDICCION CANDELARIA MAZA HERNANDEZ 22398386
4 ANA LUCIA JARAMILLO BUITRAGO CC 22679416 OCTAVO DE FAMILIA  |2013 - 00526 |INTERDICCION JUAN JARAMILLO BUITRAGO HNO
5 ANA MIREYA FLORES DE WOO CC 22293516 PRIMERO DE FAMILIA 2017 - 503 INTERDICCION HOLMAN WOO FLORES ( HIJO)

6 ARTURO MARIO VALDES VARGAS CC72.311.401 |SEXTO DE FAMILIA 2017 - 370 INTERDICCION TULIO CARMELO VALDEZ HERNANDEZ PADRE 7423529

7 BEATRIZ HERNANDEZ DE CERA CC 22267262 CUARTO DE FAMILIA  |2018 - 194 INTERDICCION CAROL ZENITH CERA HERNANDEZ 32756360

8 BERTHA ZULUZGA DE ISAZA CC 26654547 OCTAVO DE FAMILIA  |2017 - 564 INTERDICCION BERTHA ISAZA ZULUAGA (HIJA)

9 BLANCA ANGELINA ANGULO DE M CAUSLAND  |CC 22274868 OCTAVO DE FAMILIA  |2018 - 262 INTERDICCION

10 |CARLOS LUIS FONTALVO VERA CC 1124047998 |PRIMERO DE FAMILIA |2018-4046 INTERDICCION RAQUEL VERA DURAN (MADRE) 40978761

11 [CARMEN LUCIA FERNANDEZ ORTEGA CC 1043662022 |TERCERO DE FAMILIA |2017-365 INTERDICCION ANTONIA DE LAS SALAS (HERMANA) 22327221

12 [DAVID JOSE YOYERO PENA CC 8730187 SEGUNDO DE FAMILIA [2007 - 084 INTERDICCION

13 [DIAMANTINA ROSA RODRIGUEZ DE CORONELL [CC 22393341 OCTAVO DE FAMILIA  |2018-00231 |INTERDICCION

14 |EDIGAR LUIS GUTIERREZ POLO CC 1128169272 |TERCERO DE FAMILIA |2017 - 409 INTERDICCION MANUEL GUTIERREZ (HNO) CARMEN POLO (MADRE)

15 [EDUARDO DE JESUS ZAMBRANO LLANOS CC 8712599 SEPTIMO DE FAMILIA [2018-027 INTERDICCION NOHEMI ZAMBRANO (HIJA) 22548236

16 |EDUARDO JOSE VARGAS BROCHERO CC 1045671523 |SEPTIMO DE FAMILIA ]2018 - 096 INTERDICCION

17 |EDWIN VERGARA BLANCO CC 72226857 SEPTIMO DE FAMILIA 2017 - 426 INTERDICCION DENIS MONTERO (MAMA DE CRIANAZA)

18 |EFRAIN MANTILLA PALACIO CC 8732530 PRIMERO DE FAMILIA |2017-452 INTERDICCION ANA MANTILLA (HNA)

19 |[ELIAS MOISES GARCIA VILLALOBOS CC 88532930 PRIMERO DE FAMILIA |2018 - 127 INTERDICCION MARIBEL GARCIA (HNA) RUBY GARCIA (HNA) 32693556-32732235
20 [ELSSY MERCEDES DIAZ DE SILVA CC 41300247 CUARTO DE FAMILIA  |2018 - 357 INTERDICCION ELSY ROCIO SILVA 52621066

21 |EMELINA HOYOS SUDEA CC 32654798 SEPTIMO DE FAMILIA 2016 - 486 INTERDICCION ASISTIO SOLA

22 |EMIL VINAS CASTILLA CC 5017529 PRIMERO DE FAMILIA 2017 - 315 INTERDICCION MILENA VINAS AMARIS (HIJA)

23 |ERASMO DE JESUS CORONELL GONZALEZ CC 37307755 SEPTIMO DE FAMILIA 2018 - 340 INTERDICCION LUZ ELENA ARTETA CORONELL 22511739

24 [ESTHER MARIA VILLA MENDOZA CC 32700189 PRIMERO DE FAMILIA 2017 - 509 INTERDICCION GRACIELA MENDOZA (MADRE) MIGUEL VILLA (PADRE) |22358582-3686581
25 |EVER ENRIQUE CAMACHO CORONADO CC 8792215 NOVENO DE FAMILIA |2018 - 342 INTERDICCION NANCY ELVIRA SILVA TEJERA 22501430

26 [FANIA PELAEZ RIVERO CC 1234892367 |OCTAVO DE FAMILIA  |2017 - 199 INTERDICCION

27 |FARAH PEREIRA RIVERO CC 1129532261 |OCTAVO DE FAMILIA  |2017 - 199 INTERDICCION

28 |FARIDE DEL CARMEN CASTILLO DE LAZALA CC 22354233 OCTAVO DE FAMILIA  [2018 - 248 INTERDICCION

29 |FRANCIA ELENA SAMPER DE PAEZ CC 41309449 TERCERO DE FAMILIA 2014 -323 INTERDICCION MONICA ASTRID PAEZ SAMPER 32709816

30 |GABRIEL ANDRES MAFLA MERCADO TI 1001873233 |TERCERO DE FAMILIA [2017 - 302 INTERDICCION GABRIEL MAFLA Y NEIDER MERCADO PADRES 9968144 - 22532266
31 |GIESELLE ELENA PARDO PALENCIA CC 32633662 OCTAVO DE FAMILIA  [2017 - 206 INTERDICCION ASISTIO SOLA

32 |GLORIA CRISTINA RODRIGUEZ DIAZGRNADOS |CC 22732883 TERCERO DE FAMILIA 2017 - 429 INTERDICCION GLORIA DIAZGRANADO LEAL (MADRE)

33 |GREGORIO ALFONSO ARANGO TERRAZA CC 7466129 OCTAVO DE FAMILIA  [2017 - 296 INTERDICCION ARABEL CHARRIS CUNADA

34 |GREGORIO RAFAEL ESCORCIA LLANOS CC72.296.479 |CUARTO DE FAMILIA  |2017-174 INTERDICCION NURY ESTHER LLANOS (MADRE) 26852456




35 |GUILLERMINA MALLOL DE ARIANO CC 22269634 PRIMERO DE FAMILIA 2017 -372 INTERDICCION SEBASTIAN ARIANO (NIETO) MARIA GONZALEZ (SOBRINA)

36 |GUSTAVO ENRIQUE BARRIOS NEGRETTE CC 8694293 PRIMERO DE FAMILIA 2018 - 220 INTERDICCION JAIME BARRIOS N (HERMANO) 8713060
37 |HERLINDA MERCEDES PURE GUTIERREZ CC 304823 OCTAVO DE FAMILIA  |2017 - 532 INTERDICCION FANNY MARTINEZ PURE (HIJA)

38 |HERNAN LOAIZA GARCIA CC 7447055 SEPTIMO DE FAMILIA 2018 - 326 INTERDICCION JOAQUIN HERNANDO LOAIZA HNO 8682019
39 |HUGO ALFONSO BUELVAS DIAZ CC 8752911 PRIMERO DE FAMILIA |2017 - 473 INTERDICCION CECILIA CABRERA MORENO(ESPOSA)

40 [ISNARDO DURAN CAMACHO CC 13845977 SEPTIMO DE FAMILIA |2018 - 00234 |INTERDICCION VILMA MIRANDA(ESPOSA) 32667064
41 |JAIR JOS GONZALEZ DUQUE CC 1129495398 |TERCERO DE FAMILIA |2018-080 INTERDICCION GLADIS DUQUE (MADRE) 32782248
42 |JAIRO EDILBERTO DUQUE CC 98520232 PRIMERO DE FAMILIA 2017 - 445 INTERDICCION JORGE VASQUEZ Y ANA DUQUE (MADRE)

43  |JESUS ANDRES JARAMILLO TORRES CC 1045674701 |PRIMERO DE FAMILIA |2018 - 086 INTERDICCION

44  |JESUS MANUEL MARTINEZ MERCADO CC 1045751171 |SEPTIMO DE FAMILIA |2018 - 360 INTERDICCION YAMITH PAOLA MERCADO CASTRO (MADRE) 22580096
45 |JESUS MARIA GUTIERREZ MIRANDA CC 8565430 PRIMERO DE FAMILIA |2017 - 517 INTERDICCION ANGELICA GUTIERRES MIRANDA (HERMANA)

46 |[JORGE RUBIO OQUENDO CC 7470975 TERCERO DE FAMILIA 2018 - 051 INTERDICCION ALBA CASTRO PEREZ (COMPARNERA)

47 |JOSE MIGUEL VIANA CATALAN CC 72349070 OCTAVO DE FAMILIA  [2017 - 087 INTERDICCION ALIDA CATALAN PANIZA MADRE

48 [JOSEFINA TORRES REYES CC 22307336 OCTAVO DE FAMILIA  |2018 - 089 INTERDICCION NINA MERCADO REYES (HIJA)

49 |JUAN MACARIO VERGARA CARBO CC 804746 PRIMERO DE FAMILIA [2018 - 185 INTERDICCION MAGDALENA VERGARA RIBALDO (HIJA) 32672249
50 |JULIA ELENA SAN JUAN BROCHERO CC 22293642 TERCERO DE FAMILIA 2018 - 307 INTERDICCION LUZ SALAS SANJUAN(HIJA) 22433378
51 |KENNY LILIANA CASTILLO CABELLO CC 22655590 OCTAVO DE FAMILIA  |2017 - 00522 |CUSTODIA

52 |LOURDES DEL SOCORRO CARDONA TOSCANO [CC 32885140 OCTAVO DE FAMILIA  |2018 - 114 INTERDICCION MILANI CARDONA TOSCANO MADRE 32767745
53 [LUIS RAFAEL OBREGON GOMEZ CC 72342407 SEPTIMO DE FAMILIA 2016 - 039 INTERDICCION LUIS OBREGON (PADRE) EDSILDA LARA (PRIMA)

54 [LUISA FERNANDA GALVIS LEON CC 1001856267 |SEPTIMO DE FAMILIA |2018 - 298 INTERDICCION NARCISA LEON GOMEZ MADRE 32676762
55 [MANUELA TEJERA MOLINA CC 22306812 PRIMERO DE FAMILIA |2018 - 185 INTERDICCION MABEL TEJERA A (SOBRINA) 32656617
56 |MARIA CLARAS HOYOS SUDEA CC 51630049 SEPTIMO DE FAMILIA 2016 - 486 INTERDICCION ASISTIO SOLA

57 |MARIA DEL SOCORRO ALVAREZ DE JIMENEZ CC 22322558 CUARTO DE FAMILIA  |2018 - 036 INTERDICCION YADIRA DEL SOCORRO JIMENEZ ALVAREZ 22433377
58 |MARIA EEVANGELINA TORRES AVILA CC 33127942 PRIMERO DE FAMILIA |2018 - 012 INTERDICCION MILAGRO TORRES (HIJA) SAUDY VILLA (SOBRINA)

59 |[MARTA LEONOR COBOS SANTOS CC 22454459 OCTAVO DE FAMILIA 2018 - 200 INTERDICCION

60 |MARTHA ISABEL SARMIENTO PACHECO CC 1045685826 |NOVENO DE FAMILIA |2011 - 275 INTERDICCION LETICIA SARMIENTO E ISAAC ALFARO HERNANA Y SOBR 22448107 - 1045864446
61 [MAURICIO DE LA HOZ MADURO CC 8694579 PRIMERO DE FAMILIA [2017 - 382 INTERDICCION ELIZABETH DE LA HOZ Y JULIO DE LA HOZ (HERMANOS)

62 |MERCEDES AMELIA RESTREPO DIAZ CC 32772741 PRIMERO DE FAMILIA |2018 - 062 INTERDICCION AMPARO RESTREPO

63 [MIGUEL ANGEL ROBLES FONTALVO CC 1042347484 |PRIMERO DE FAMILIA |2017 - 323 INTERDICCION CLAUDIA ROBLES FONTALVO (HERMANA)

64 |MILAGRO RAQUEL AHUMADA SIERRA CC 1047232524 |CUARTO DE FAMILIA 2017 - 137 INTERDICCION JULIA RAQUEL SIERRA OSPINO 23193898
65 [NAPOLEON JOSE MANOTAS PERTUZ CC 3685281 CUARTO DE FAMILIA  |08001-31-10-04INTERDICCION

66 |NEVA REGINA LALLEMAND ACOSTA CC 22300691 PRIMERO DE FAMILIA 2017 -172 INTERDICCION IVAN MERCADO

67 |[NORA CECILIA RAMIREZ DE ARCO CC 32656580 PRIMERO DE FAMILIA [2018-132 INTERDICCION NAZLI RAMIREZ (HNA) KATHERINNA GARCIA 32655468-52249137
68 |OLGA ORTIZ BARRETO CC 39570357 TERCERO DE FAMILIA 2017 - 405 INTERDICCION JHON GODOY ORTIZ 1082933347
69 [RAFAEL CALIXTO AGUILAR LOPEZ CC 8666208 TERCERO DE FAMILIA 2017 - 305 INTERDICCION

70 |RAUL AMERICO BARRIOS ALVAREZ CC 72234992 SEPTIMO DE FAMILIA [2017-126 INTERDICCION RAUL BARRIOS NARANJO (PADRE) 3766908




71 [RORARIO LUCIA CAMPO DE CANOSA CC 26705059 OCTAVO DE FAMILIA  |2018 - 226 INTERDICCION HERNANDO PEREZ (SOBRINO) KEILIS BAYUELO(CUIDAL72244010-1046270124
72 |ROXI MINERVA ROSALES JIMENO CC 22362105 TERCERO DE FAMILIA 2017 - 172 INTERDICCION EMMA COLPA ROSALES

73  |SILVIA ISABEL TORRES MADRID CC 22298940 TERCERO DE FAMILIA |2017-564 INTERDICCION ELIANA TREPALACIO LOPEZ (NIETA)

74 |STEVE LEVI LOPEZ ARCHILA CC 72344712 OCTAVO DE FAMILIA  |2017 - 484 INTERDICCION ASISTIO SOLA

75 |TERESA ORTIZ DE BATANCOURT CC 22320238 CUARTO DE FAMILIA  |2017-162 INTERDICCION EDITH BETANCOURTH (HIJA) 32862030

76 |TULIA NIDYA ALMENARES CARBONELL CC 25839732 OCTAVO DE FAMILIA  |2017 - 165 INTERDICCION ASISTIO SOLA

77 |VALERIA VASQUEZ ARROYO CC 1140903915 |SEPTIMO DE FAMILIA |2018 - 203 INTERDICCION

78 |VIRGILIO DANTE DURAN GONZALEZ CC 8721490 TERCERO DE FAMILIA 2017 - 559 INTERDICCION FANNY GONZALEZ DE DURAN 20045307

79 |VIRGILIO OJEDA PEREZ CC 3747608 TERCERO DE FAMILIA |2018-057 INTERDICCION NINFA OFEDA PEREZ (HERMANA)

80 |VIRGINIA LUCIA HOYOS SUDEA CC 41784050 SEPTIMO DE FAMILIA 2016 - 486 INTERDICCION ASISTIO SOLA

81 |WILLIAM LARIOS MONTANO CC 8688725 PRIMERO DE FAMILIA 2017 -123 INTERDICCION VILMA LARIOS HERNANA

82 |YAZMIN ISABEL FERNANDEZ VERGARA CC 51671238 TERCERO DE FAMILIA 2018 - 155 INTERDICCION

83 |ALICIA OROZCO MENDOZA 22566188 SUGUNDO 2016 - 567 INTERDICCION GERARDO AMADOR PEDROZA 3741544

84 |PIER PAOLO SAVIGNANO DEL CASTILLO 72294367 SEXTO 2018 - 260 INTERDICCION LILIAN ESTHER DEL CASTILLO DE SAVIGNANO

85 [JULIA ROSA PULIDO DE HENAO 22302745 OCTAVO 2018 - 456 INTERDICCION HERLIN HENAO PULIDO (HIJA) 22436762

86 |ELKIN DE JESUS MEOLA PEREZ 72180284 PRIMERO 2018 - 316 INTERDICCION INGRIS MARIA DE LA CRUZ BARRIOS (ESPOSA) 32843270

87 |PAULINA ELVIRA LOPEZ PACHECO 20167324 PRIMERO 2019 - 020 INTERDICCION ARMANDO LOPEZ PACHECO (HERMANO) 17105702

88 |MARIA JOSE ALVARES AJA 1042460748 CUARTO 2018 - 044 INTERDICCION LIDIA AJA FRANCO - ANA AJA FRANCO (TIAS MATERNA) 32818444 - 32817185
89 [LUCILA CARROL DE JIMENEZ 22272221 SEPTIMO 2019 - 015 INTERDICCION JORGE JIMENEZ CARROL ( HIJO) 8733703

90 |ALVARO DANIEL DORIA BULA 72195761 PRIMERO 2018 - 305 INTERDICCION HILDA BULA DE DORIA (MADRE) 22413401

91 |CAMILA VERA FERNANDEZ 1234095006 OCTAVO 2017 - 257 INTERDICCION MARIA TERESA FERNANDEZ (MADRE)

92 |CLAUDIA DEL PILAR HENAO PULIDO 32841284 OCTAVO 2018 - 458 INTERDICCION HERLIN HENAO PULIDO (HERMANA) 22436762

93  [SULI PATRICIA OSPINO DIAZ 1143424013 PRIMERO 2019 - 067 INTERDICCION MARGELI DEL CARMEN OPSPINO DIAZ (HERMANA) 55235359

94 |ESPERANZA ECHEVERRIA CASTRO 37936856 OCTAVO 2019 - 072 INTERDICCION HERMINIA ECHERRIA CASTRO (HERMANA) 57401046

95 [MARLY ELIZABETH VILLAMIZAR DIAZ 32667028 OCTAVO 2019 - 037 INTERDICCION ELIZABETH DIAZ VILLAMIZAR (MADRE)

96 |EDWIN ENRIQUE POLO BEDOYA 72283408 OCTAVO 2019 - 101 INTERDICCION ONEIDA BEDOYA - RAMIRO BEDOYA (MADRE - HERMAN| 22426563 - 72185790
97 |IRMA MALFITANO SERNA 22374603 OCTAVO 2019 - 047 INTERDICCION NICOLASA LAFONT -INOCENCIA LAFONT (HIJAS) 22691130 - 32649533
98 |JAIRO CIANATO MOLANO 19176770 SEGUNDO 2018 - 217 INTERDICCION DIVA CORONADI DAZA (ESPOSA) 42499993

99 [MARIA INES DE ALBA JINETE 32829549 PRIMERO 2019 -110 INTERDICCION JUDITH JINETE HERRERA (MADRE) 22686778

100 |EUGENIO SARMIENTO UTRIA 72004333 PRIMERO 2018 - 324 INTERDICCION NAYERIS SARMIENTO UTRIA (HERMANA) 32672155

101 |MIGUEL MEDINA ALGARIN 5161564 CUARTO 2018 - 221 INTERDICCION JOSEFINA GOMEZ BLANCO (ESPOSA) 22356340

102 |ZORAYA PEZZANO FARELO 1065576987 SEPTIMO 2018 - 443 INTERDICCION ZORAIDA FARELO PENA (MADRE) 26842379

103 ([LUIS EDUARDO MENDOZA BELENO 8637389 CUARTO 2018 - 444 INTERDICCION YOLANDA MENDOZA BELENO (HERMANA) 45443805

104 |DEIVI DAVID HERNANDEZ NINO 1049582223 OCTAVO 2018 - 342 INTERDICCION JEIMIS NINO MONTANO (MADRE) 32885929

105 |[REINALDO JUNIOR ALTAMAR GUZMAN 1042434485 OCTAVO 2019 - 183 INTERDICCION REINALDO ALTAMAR ROPERO (PADRE) 72144588

106 |KELLY PAULINE PACHECO PACHECO 22736981 OCTAVO 2019 - 113 INTERDICCION OSCAR DUQUE PACHECO (HERMANO) 72183257




107 |[MILENA ALICIA MORENO VERGEL 32740694 OCTAVO 2019 - 124 INTERDICCION GUSTAVO AREVALO TORRADO (PRIMO SEGUNDO) 7470392
108 |ROSA MARIA CASTRO TAFUR 32661238 OCTAVO 2019 - 285 INTERDICCION LUIS FERNANDO QUINONEZ (VECINO) 72179562
109 |JAIRO JOSE GUERRERO LAMBRARNO 1143121364 OCTAVO 2016 - 394 INTERDICCION DORIS LAMBRARNO - ANGELICA GUERRERO (MADRE Y H|64540165 - 1129536943
110 |MARIO ALBERTO ESMERAL DE LOS REYES 7456074 OCTAVO 2019 - 203 INTERDICCION PIEDAD SUGEY LEAL GARCIA ( ESPOSA) 33226181
111 |ELIZABETH DIAZ REYES 1046725526 CUARTO 2017 - 299 CUSTODIA RAIZA REYES Y GERMAN DIAZ (PADRES) 1140852208-1045676523
112 |MARGARITA ELENA GONZALEZ RUBIO 32745292 PRIMERO 2019 - 059 INTERDICCION ALVARO GONZALEZ RUBIO DE LA HOZ (HNO) 8667328
113 |YESMIN CECILIA SIERRA CELADES 22647688 PRIMERO 2019 - 109 INTERDICCION BEATRIZ SIERRA CELADES (HNA) 44160202
114 |DARLIN SOFIA GUZMAN DURAN 2252312 SEPTIMO 2019 - 002 INTERDICCION DANIEL ALBERTO GUZMAN (HNO) 1143434724
115 |EDILSA ORTEGA MENDOZA 22779834 OCTAVO 2019 - 251 INTERDICCION SAUL NELSON CABARCAS (HIJO) 22779834
116 |YOLANDA BELLO ESCOBAR 22363828 SEPTIMO 2019 - 234 INTERDICCION ANA MARIA DE VIVO BELLO ( SOBRINA) 323736292
117 |CATALINA RODRIGUEZ GONZALEZ RUBIO 32630674 TERCERO 2018 - 026 INTERDICCION CECILIA RODRIGUEZ GONZALEZ RUBIO (HNA) 32682064
118 |ARNULFO AQUITE PEDRAZA 7482571 QUINTO 2019 - 154 INTERDICCION OLGA AQUITE PEDRAZA (HNA) 32650440
119 [RODRIGO BEDOYA GONZALEZ 72213866 PRIMERO 2019 - 029 INTERDICCION MARCELA BEDOYA GONZALEZ (HNA) 32798700
120 |DAVID RAFAEL DE ARCO HERNANDEZ 1140841046 PRIMERO 2019 - 286 INTERDICCION JEZMITH PINEDA HERNANDEZ ( PRIMA) 32686006
121 |ALVARO ANTONIO BERRIO ROMERO 5546679 OCTAVO 2019 - 308 INTERDICCION MARIA ROA DE BERRIO (ESPOSA) 22420349
122 |YADIRA GARCIA CASTRO 1143228165 SEPTIMO 2019 - 139 INTERDICCION ETILDE CASTRO CAMPO ( MADRE) 22441552
123 |HUMBERTO JOSE BRIGANTE GONZALEZ 1045733811 CUARTO 2019 - 189 INTERDICCION SONIA GONZALEZ GARRIDO ( MADRE) 32699189
124 |JULIO CESAR OROZCO SOLANO 8486072 PRIMERO 2018 - 335 INTERDICCION CONSUELO SOLANO MIER 8 MADRE) 32618484
125 |ELKIN DE JESUS MEOLA PEREZ 72180284 PRIMERO 2018 - 316 INTERDICCION INGRIS MARIA DE LA CRUZ BARRIOS (ESPOSA) 32843270
126 |ANA ELVIRA MIRANDA SANTIAGO 22406072 PRIMERO 2019 - 021 INTERDICCION JAIRO JESUS SANTIAGO PRETEL ( ESPOSO) 7464019
127 |HORACIO RAFAEL CRAFORD CHATELAON 7449867 SEGUNDO 2016 - 595 INTERDICCION YADIRA MARIA TORRES GONZALESZ ( ESPOSA) 32681076
128 |ELIZABETH DE LA HOZ MADURO 32626056 PRIMERO 2017 - 328 INTERDICCION ASISTIO SOLA A LA CONSULTA

129 [JAIRO RAMON NAVARRO GONZALEZ 8696962 CUARTO 2018 - 469 INTERDICCION MARGARITA NAVARRO GONZALEZ (HNA) 39252949




271723, 19:07

Atencion telefénica a través del Centro de Contacto:

En Bogota: +57(1) 3305043 Resto del pais: 018000960020

Horario de atencion:

Lunes a Viernes de 7:00 a.m. a 9:00 p.m. y sabados de 8:00a.m. a 1:00 p.m. en jornada continua.

»

Términos y condiciones de uso.

-4

» Solicitudes, sugerencias y reclamos PQRSD
Notificaciones judiciales

Cambiar

4105

ReTHUS

Verificar Registro en ReTHUS

Limpiar

Resultado General -2023-07-27—-6:58:14 PM

72208002 ALFREDO

PUGLIESE JIMENEZ Vigente Ver

De conformidad con los articulos 100 y 101 del Decreto Ley 2106 de 2019, una vez revisadas las bases de datos del Registro Unico Nacional de Talento Humano en Salud se constaté

Presto SSO

ESP

UNV

que el (la) sefior(a) ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ identificado(a) con CC 72208002 registra La siguiente informacion:

2023-07-27—6:58:14 PM

Informacién Académica

Psiquiatria 2010-05-14
MEDICINA 2001-11-22
Datos SSO
COLOMBIA|NORTE DE 2000-10- 2001-
SANTANDER|LABATECA 12 10-11

84761 COLEGIO MEDICO COLOMBIANO
2527 COLEGIO MEDICO COLOMBIANO
Prestacion de Servicios Medicina COLEGIO MEDICO
Profesionales de Salud en IPS COLOMBIANO
Habilitada

informacion dispuesta se encuentra en proceso de actualizacion de conformidad con lo seialado por el Ministerio de Salud y Proteccion Social. El talento humano en salud puede
continuar ejerciendo su profesiéon u ocupacion del area de la salud, presentando los documentos que acreditaron el cumplimiento de los requisitos que se encontraban vigentes
(Resolucion de autorizacion de ejercicio en todo el territorio nacional, expedida por este Ministerio o por una Secretaria de Salud, y segun la profesion, tarjeta profesional, matricula
profesional, etc.). Registro Unico Nacional del Talento Humano en Salud (ReTHUS).

https://web.sispro.gov.co/THS/Cliente/ConsultasPublicas/ConsultaPublicaDe THxIdentificacion.aspx

La

22


https://web.sispro.gov.co/
javascript:__doPostBack('ctl00$cntContenido$grdResultadosBasicos$ctl02$LinkButton1','')
https://www.minsalud.gov.co/atencion/Paginas/Solicitudes-sugerencias-quejas-o-reclamos.aspx
mailto:notificacionesjudiciales@minsalud.gov.co
https://www.minsalud.gov.co/Documents/Ministerio/Terminos%20y%20Condiciones%20de%20uso%20del%20portal%20web_Octubre%202012x.pdf

HOJA DE VIDA

ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ
MEDICO PSIQUIATRA
K42 # 80 -301 4844600
Barranquilla - Atlantico

alpujil1975@gmail.com

Médico Cirujano / Especialista en Psiquiatria

FORMACION ACADEMICA

2013 —alafecha CANDIDATO A DORTOR EN
CIENCIAS DE LA EDUCACION

Caribbean internacional University

Investigacion aplicada a las ciencias de la educacion en
todos sus niveles, basicos Medio, vocacional, superior,
especial, elearning, etc.

2007-2009 PSIQUIATRA

Universidad de los Andes — Mérida, Venezuela
Atencion integral de pacientes con problemas de salud
mental primarios y secundarios mediante un enfoqué
Biopsicosocial.

1994-2000 MEDICO CIRUJANO

Universidad Libre Seccional Barranquilla.

Atencion de personas con problemas médicos en
general con un enfoque basado principalmente en la
promocién y prevencion.

2014 — a la fecha PERTENICIENTE A LA LISTA DE
PARES ACAEMICOS DEL MINISTERIO DE
EDUCACION NACIONAL

REFERENCIAS LABORALES Y PERSONALES
Dra. Elena de la Rosa Cel. 301 7230484
Dra. Elizama Beltran Cel. 3176980548

Perfil Profesional: con
iniciativa y capacidad
resolutiva, de integracion,
flexibilidad y dinamismo
en la atencion del
paciente con problemas
médicos y de salud
mental (nifios,
adolescentes, adultos y
adulto mayor). Habilidad
para dialogar, organizar y
fomentar el trabajo en
equipo junto con
imaginacion e iniciativa
para desarrollar nuevas
ideas.
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EXPERIENCIA PROFESIONAL

FECHA INGRESO FECHA EGRESO EMPRESA CARGO
2018 a la fecha Activo Club Acompafame | Director Cientifico
Programa de
rehabilitacion en
salud mental
2015 a JUNIO 2019 | Inactivo Universidad Simon | Docente Semiologia
Bolivar Psiquiatrica
2014 a la fecha Activo Sonrisa De Psiquiatra
Esperanzas
2013 a la fecha Activo Independiente Consultor/Auxiliar De
Justicia Barranquilla
2013 a LA FECHA | Activo Cad Vidas Ips Psiquiatra De Centro
De Rehabilitacion En
Adicciones
2011 a la fecha Activo IP Salud Caribe Psiquiatra Consulta
hospitalizacién
2011 Inactivo Centro De Psiquiatra Consulta
Rehabilitacién Externa
Integral Cari
2011 a la fecha Activo Universidad Docente Area De
Metropolitana Psiquiatria
2011 Inactivo Clinica Villa 76 Psiquiatra Consulta
Externa
2010 a la fecha Activo Club De Leones Psiquiatra Consulta
Externa
2010 - 2018 Inactivo Resurgir Casa De | Psiquiatra Consulta
Reposo Externa
Inactivo Lideres En Accion | Entrenador En
2010 - 2012 Técnicas Aplicadas
De P.N.L
Inactivo CATESFAM Coordinador De
2007 - 2010 Seleccional Mérida | Grupo Autoayuda
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CONGRESOQOS, SEMINARIOS, CURSOS, TALLERES, ETC

NOMBRE DE LA EMPRESA PROMOTORA ANO DE
ACTIVIDAD REALIZACION
Diplomado de Asociacion Colombiana de 2020
actualizacion en manejo Psiquiatria
de la esquizofrenia
Atencion a victimas de GESCON 2018
violencia sexual
Biolégica y neurociencia XXV Congreso 2018
Colombiano De Psiquiatria
Biologica
Diplomado pares Ministerio de educacion 2017
académicos nacional
17 congreso de medicina ASOMED 2018
contemporanea
Xlll congreso nacional de ACMES 2018
medicina del suefio
Induccion estudios clinico SERVIER 2015
campo mosaico de
emaociones
Simposio la psiquiatria del APA — Asociacién de 2015
presente a el futuro psiquiatras del atlantico
Revision sistemética la APA - Asociacion de 2014
oportunidad y la psiquiatras del atlantico
alfabetizacion emocional
XXVII congreso APAL 2014
latinoamericano de
psiquiatria
Seminario inteligencia APA - Asociacion de 2014
aplicada psiquiatras del atlantico
Revision terapia cognitiva APA - Asociacion de 2014
conductual en los psiquiatras del atlantico
trastornos spiquiquiatricos
Seminario de inteligencia APA- Asociacién de 2014
aplicada segun d Goleman | psiquiatras del atlantico
Seminario de la APA- Asociacion de 2014
inteligencia emocional psiquiatras del atlantico
segun Goleman
Seminario el celebro APA- Asociacion de 2014
emocional segun d psiquiatras del atlantico
Goleman
Revision estabilizadores APA- Asociacion de 2014

desde la sefalizacion

psiquiatras del atlantico
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singptica a la
neuroplasticidad

Revision “estrategias de APA- Asociacion de 2014
combinacion y psiquiatras del atlantico
potenciacion con
antidepresivos
Seminario: “el cerebro APA- Asociacion de
emocional segun d. psiquiatras del atlantico
Goleman
Revision “antidepresivos: APA- Asociacion de 2014
aspectos farmacoldégicos. psiquiatras del atlantico
Criterios de eleccion”
Revision “serotonina, APA- Asociacion de 2014
depresion y tratamientos psiquiatras del atlantico
antidepresivos
Diplomado en pedagogia Universidad 2014
dialégica universitaria metropolitana
Lii congreso colombiano Sociedad colombiana 2013
de psiquiatria de psiquiatria
Congreso europeo de EPA 2013
psiquiatria
Congreso internacional de Colegio Colombiano 2013
neuropsicofarmacologia de nauro
psicofarmacologia -
Xii congreso nacional y | Asociacion colombiana de 2012
latinoamericano de medicina del suefo
medicina del suefo
Curso de actualizacion en APA- Asociacion de 2012
el manejo de la depresiéon psiquiatras del atlantico
mayor
Alternativas modernas en | Biopass - APA- Asociacién 2012
el tratamiento de la de psiquiatras del atlantico
depresion mayor
XXV congreso europeo de ECPN 2012
neuropsicofarmacologia
Uso de antipsicéticos — Lundbeck — APA- 2012
modernos en trastornos Asociacion de psiquiatras
psicoticos del atlantico
Actualizacion: tendencias | grupo cerrado de estudio 2012
modernas en el APA

tratamiento y
rehabilitacion de la
esquizofrenia -
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Curso de actualizacion en APA- Asociacion de 2012
sexologia femenina psiquiatras del atlantico
Aplicaciones actuales de | grupo cerrado de estudio 2012
la teoria de la evolucién a APA
la psiquiatria
Revisidn “el cerebroy el | —grupo cerrado de estudio 2012
mito del yo APA
Eficiencia de la quetiapina APA- Asociacion de 2012
en el manejo de la psiquiatras del atlantico
depresion mayor
Jornadas regionales de APA- Asociacion de 2012
salud mental psiquiatras del atlantico
Diagnastico y tratamiento APA- Asociacion de 2012
de problemas de la psiquiatras del atlantico
sexualidad femenina
Estimulacion cerebral APA- Asociacion de 2012
profunda: alternativa en el psiquiatras del atlantico
manejo del paciente
resistente
Nuevas alternativas en el APA- Asociacion de 2012
tratamiento de la ansiedad | psiquiatras del atlantico
Nuevas modalidades en el Biopass 2011
tratamiento efectivo de la
depresion mayor
Curso sobre APA- Asociacién de 2011
intervenciones cognitivo psiquiatras del atlantico
conductuales en el toc
“Curso sobre APA- Asociacién de 2011
intervenciones cognitivo psiquiatras del atlantico
conductuales en otros
trastornos de ansiedad
“Curso sobre APA- Asociacién de 2011
intervenciones cognitivo psiquiatras del atlantico
conductuales en otros
trastornos de ansiedad”
Curso sobre APA- Asociacion de 2011
intervenciones cognitivo psiquiatras del atlantico
conductuales en el manejo
del trastorno bipolar
Curso sobre APA- Asociacion de 2011
intervenciones cognitivo psiquiatras del atlantico
conductuales en el manejo
de la depresion mayor”
Curso sobre APA- Asociaciéon de 2011

intervenciones cognitivo

psiquiatras del atlantico
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conductuales en el manejo
de la depresion mayor”

Curso sobre APA- Asociacion de 2011
intervenciones cognitivo psiquiatras del atlantico
conductuales en las
adicciones conductuales
“Curso sobre APA- Asociacion de 2011
intervenciones cognitivo psiquiatras del atlantico
conductuales en las
adicciones conductuales
“Curso sobre APA- Asociacion de 2011
intervenciones cognitivo psiquiatras del atlantico
conductuales en las
adicciones conductuales
Curso sobre APA- Asociacién de 2011
intervenciones cognitivo psiquiatras del atlantico
conductuales en los
trastornos de ansiedad”
“Avances en el uso de — Lab. Abbott- Asociacion 2011
fluvoxamina en el manejo | de psiquiatras del atlantico
de los trastornos del
estado de animo”
Pfizer- Asociacion de 2011
“cumbre de expertos. psiquiatras del atlantico
Neurobiologia como una
guia para mejorar los
resultados en el
tratamiento a
Largo plazo de la
depresion matoyor
“Congreso colombiano Sociedad Colombiana 2011
de psiquiatria: 50 afios de psiquiatria
contrayendo futuro
Nuevos tratamientos Biopas- Asociacion de 2011
basados en la psiquiatras del atlantico
melatonina: potenciales
avances en el tratamiento
de la depresioén
Mayor
“Curso sobre APA- Asociacion de 2011
generalidades y aplicacion | psiquiatras del atlantico
de la terapia cognitiva
conductual” —
“Congreso colombiano de | Sociedad Colombiana de 2011

psiquiatria biologica

Psiquiatria Biologica
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Salud sexual y terapia Sociedad Colombiana de 2011
antipsicotica Psiquiatria Biologica
Una mirada hacia Sociedad 2011
nuevos retos en el Colombiana de Psiquiatria
tratamiento del Biologica
trastorno depresivo
mayor
Terapias de combinacion: Speaker Tour C.N.S 2011
estrategias de
potenciacion a largo plazo
Dolor y depresién: bases Speaker Tour C.N.S 2011
biol6gicas compartidas
Elementos para el - Asociacién 2011
analisis critico de Colombiana de
medicamentos Sociedades Cientificas
innovadores versus
geneéricos
Toma de desicones en - Asociacion 2011
medicina Colombiana de
Sociedades Cientificas
Simposio “el medico frente | Asociacién Colombiana de 2011
a la reforma de la salud: Sociedades Cientificas
herramientas validas para
sustentar una decision
médica
Uso de neuromoduladores Pfizer- Asociacion de 2011
en el trastorno de psiquiatras del atlantico
ansiedad generalizada —
laboratorios
Primeras jornadas Universidad del Norte 2011
internacionales de
neuropsiquiatria 'y
psicosis, grupo de
especialistas en
neuropsiquiatria y psicosis
La relacion médico Sociedad de Psiquiatria 2011
paciente: perspectivas del Atlantico
actuales
Controversias en trastorno | Grupo Cisne — laboratorios 2010
bipolar, grupo cisne y Abbott
laboratorios
Xlix congreso Asociacion 2010

colombiano de
psiquiatria. “psiquiatria
y responsabilidad social

Colombiana de psiquiatria
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X jornada de la sociedad
venezolana de psiquiatria -
capitulo andino "la familia
en tiempos de crisis

Universidad de los Andes -
Capitulo andino de la
Sociedad Venezolana de
Psiquiatria

2009

Curso taller sobre
formacion, direccion y
manejo de grupos de
autoayuda siguiendo el

modelo de atencién
biopsicosocial-espiritual

CATESFAM - Mérida

2008

Curso taller sobre
formacion, direccion y
manejo de grupos de
autoayuda siguiendo el

modelo de atencién
biopsicosocial-espiritual

CATESFAM — Mérida

2007

Curso taller sobre
formacion, direccion y
manejo de grupos de
autoayuda siguiendo el

modelo de atencién

Biopsicosocial-espiritual

2007
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TRABAJOS DE INVESTIGACION Y PUBLICACIONES

NOMBRE PROMOTOR ANO
INVESTIGACION
Cambios en el Universidad Metropolitana 2020
comportamiento sexual en de Barranquilla

mujeres con infeccion por
VPH Yy otras ETS

Coercion sexual en Universidad Metropolitana 2020
estudiantes universitario de Barranquilla
Universidad Metropolitana 2018
de Barranquilla
Universidad Metropolitana 2018
de Barranquilla
Universidad Metropolitana 2018
de Barranquilla
Relacién entre Rendimiento | Universidad Metropolitana 2018
Académico y masturbacion de Barranquilla

en estudiantes de un centro
universitario de la ciudad de

barranquilla
Tutor de tesis de maestria | Universidad Metropolitana 2018
de Barranquilla
Comportamiento de CEGEDIM 2015
mercadeo en salud mental
Agresion al terapeuta en analisis como 2011 - 2012
colaborador
Algunas Caracteristicas Universidad de los Andes, 2009,
Sociales y Demogréficas Mérida,
de Estudiantes con
Depresion de la Facultad
de Ciencias econémica
Prevalencia de Depresion | Universidad de los Andes, 2007
en Estudiantes de la Mérida

Escuela de Administracion
de Empresas de la
Facultad de Ciencias
Econdmicas y Sociales
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Prevalencia de Depresion | Universidad de los Andes, 2007

en Estudiantes de la Mérida,
Escuela de Administracion
de Empresas de la
Facultad de Ciencias
Econbmicas y Sociales
Prevalencia de Duelos en Universidad 2006
Estudiantes de la Facultad Francisco De Paula
de Ciencias de la Salud Santander
2006

"Alejandro Chacén Alcalde
De Cdcuta", San José De
Cucuta

Desarrollo Social y Laboral
Auto sostenible para
Desplazados, Madres

Adolescentes y Mujeres
Cabezas de Familia. Proyecto
Presentado Como Parte del
Plan de Desarrollo Municipal
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NOMBRE DEL TRABAJO \ PROMOTOR ANO

Perfil Epidemiolégico Comfanorte — IPS 2004
Colaborador

Reorganizacion Clinica Comfanorte 2002

Administrativa Colaborador

Descentralizacion Politico Administrativa Centro De 2001

Salud Labateca, 2001,
Colaborador

Incidencia y Prevalencia de
Hipertensién Arterial
Servicio de Consulta
Externa

Hospital Universitario De
Barranquilla, 2000,
Colaborador

enero 1990 - diciembre
1995 2000

Estudio Retrospectivo
Sobre Incidencia y
Prevalencia de
Enfermedad Diarreica
Aguda

Centro De Salud
Labateca, 2000,
Investigador

1998 - diciembre

Estudio Retrospectivo Hospital Universitario De 1999
Sobre Infecciones Post- Barranquilla Colaborador
Quirurgicas Servicio De

Ginecologa Y Obstetricia

Estudio Retrospectivo Hospital Pediatrico De 1997

Sobre Incidencia y
Prevalencia de
Enfermedad Diarreica
Aguda

Barranquilla, 1997,
Colaborador
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DIPLOMAS Y DOCUMENTOS
IMPORTANTES
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MINISTERIO DE EDUCACION

REPUBLICA DE COLOMBIA RO . .. AT

CERTIFICA

QueTa PMPUW’
! comparada con la original y ef

© autént ‘_‘4 ] | _U‘U

MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL Fecha m—;—
Firma

RESOLUCION NUMERO 375 1 o

C T 4& MAY0 2040

Por medio de la cual se resuelve una solicitud de convalidacién

LA DIRECTORA DE CALIDAD PARA LA EDUCACION SUPERIOR
en ejercicio de sus atribuciones legales y en especial las que le confiere el Decreto 5012 de 2009 y la Resoluciones
No.2763 del 13 noviembre de 2003 y No.972 del 27 de febrero de 2009.

CONSIDERANDO:

Que ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ, ciudadano colombiano, identificado con cédula de ciudadania No.72.208.002,
presentd para su convalidacién el titulo de ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA, otorgado el 11 de diciembre de 2009
por la UNIVERSIDAD DE LOS ANDES, Venezuela, mediante solicitud radicada en el Ministerio de Educacién
Nacional con el No. 2010ER29977-32643/10.

Que ademas presenta el titulo de MEDICO Y CIRUJANO, otorgado el 28 de julio de 2000, por la UNIVERSIDAD
ILIBRE, Colombia.

Que de conformidad con lo dispuesto en el Decreto 5012 de 2009, coiresponde al Ministerio de Educaciéon Nacional

convalidar los titulos de educacién superior otorgados por instituciones de educacion superior extranjeras de
acuerdo con las normas vigentes.

Que en virtud del articulo 3° de la Resolucidon 5547 del 1° de diciembre de 2005, uno de los criterios aplicables para
efectos de la convalidacién de titulos de educacién superior otorgados por instituciones extranjeras, es el de Caso
similar, el cual establece que “Cuando el titulo que se somete a convalidacién, corresponda a un programa
académico que hubiera sido evaluado con anterioridad por el Ministerio de Educacion Nacional o el ICFES, se
resolvera aplicando la misma decision que en el caso que sirve como referencia. Para tal efecto, debera tratarse del
mismo programa académico, ofrecido por la misma institucidn y con una diferencia entre las fechas de otorgamiento
de los dos titulos que no podré exceder los ocho (8) afios.”

Que en un caso similar al considerado en el presente acto administrativo, el Ministerio de Educacién Nacional,
mediante resolucion No. 2885 de 19 de mayo de 2008, convalidé un titulo otorgado el 7 de diciembre de 2007, por la
misma universidad y correspondiente al mismo programa académico, previa evaluacién de la Comisiéon Nacional
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se concluye que es procedente la convalidacion solicitada.
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de ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA, otorgado el 11 de diciembre de 2009 por la UNIVERSIDAD DE LOS ANDES,
Venezuela, a ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ, ciudadano colombiano, identificado con cédula de ciudadania
No0.72.208.002, como equivalente al titulo de ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA, que otorgan las instituciones de
aducacion superior colombianas de acuerdo con la Ley 30 de 1992.

PARAGRAFO.- La convalidacion que se hace por el presente acto administrativo no exime al profesional

beneficiario del cumplimiento de los requisitos exigidos por las normas que regulan el ejercicio de la respectiva
profesion. .

ARTICULO SEGUNDO.- La presente Resolucién rige a partir de la fecha de su expedicién y contra la misma
procede el recurso de reposicion, que debe ser presentado dentro de los cinco () dias habiles siguientes a su
notificacion de conformidad con el Cédigo Contencioso Administrativo.
NOTIFIQUESE Y CUMPLASE
) .
Dada en Bogota D. C., a los ET' i‘g- HAYY ;_UTU

LA DIRECTORA DE CALIDAD PARA LA EDUCACION SUPERIOR.

e —aaYy ;
EVA JANETTE PRADA GRANDAS

Diowiedo - 05052010
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La educacion
es de todos

Min

Radicacidén relacionada: 2022-ER-351251

Bogotd, D.C., 21 de junio de 2022

Sefior(a)

Alfredo Pugliese Jimenez
alpujil975@gmail.com

Asunto:

Radicado No.
2022-EE-137030
2022-06-21 05:02:11 p. m.

Solicitud copia de resolucién 3751 de 2010.

Respetado sefor Pugliese,

De manera atenta y de acuerdo con su solicitud, le remitimos copia del acto
administrativo expedido por el Ministerio de Educacién Nacional a nombre de la
siguiente persona:

NOMBRES No DE FECHA TiTULO INSTITUCION |CONVALIDO/NO|PRESENTO
Y RESOLUCION QUE EXPIDIO EL| CONVALIDO | RECURSO
APELLIDOS TiTUuLO
ALFREDO 003751 |14 DE MAYO|ESPECIALISTA EN|UNIVERSIDAD DE SI NO
PLUGUIESE DE 2010 PSIQUIATRIA LOS ANDES -
JIMENEZ VENEZUELA

Cordialmente,

DORA INES OJEDA RONCANCIO
Asesora Secretaria General
Unidad de Atencion al Ciudadano

Folios:
Anexos:

Nombre anexos:

1
1

3751-2010.pdf

Calle 43 No. 57 - 14 Centro Administrativo Nacional, CAN, Bogot3a, D.C.
PBX: +57 (1) 222 2800 - Fax 222 4953
www.mineducacion.gov.co - atencionalciudadano@mineducacion.gov.co
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Gescons

— oo 5 FEDERACION MEDICA COLOMBIANA
Gestion De Educacion Continuada En Sakid MIEMBRO DE LA ASOCIACION MEDICA MUNDIAL

CERTIFICADO DE ASISTENCIA G0140007510 - 72208002

ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ

C.C. No. 72.208.002

CURSO-TALLER
SOPORTE VITAL BASICO Y AVANZADO

“BASIC LIFE SUPPORT"” - “ADVANCED CARDIAC LIFE SUPPORT"
BLS - ACLS

Cumplié Satisfactoriamente los Requisitos Académicos, Legales y Reglamentarios, Con Instructor A.H.A siguiendo los linecamientos establecidos por la
AMERICAN HEART/ASSOCIATION 2020. Realizado en el Mes de Enero de 2021 con una intensidad de Cuarenta y Ocho (48) Horas. Este certificado tiene una
vigencia de Dos (2) afios a partir de su expedicion.

GESTION ION CONTINUADA EN SALUD NIT: 900.792.444-9 matricula mercantil 611199 avalado por la

¥XA ARGUELLO Dr. SERGIO ISAZA

e QGESCONS S.A.S. Pfééidente Federacion Médica Colombiana

Dado en Colombia el 21 de Enero 2021.
https://www .federacionmedicacolombiana.com



@ GESTION DE EDUCACION f?c

GesCons CONTINUADA EN SALUD _ =¥

NIT:900.792.444-9

ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ

C.C. No. 72.208.002
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G0140007510
DECRETO 1075-6 DEL 2015 EGRESADO 21/1/2021
VALIDO POR DOS ANOS
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Universidad de Granada

REVISTA PUBLICACIONES

Dr. Oswaldo Lorenzo Quiles, Director de la revista Publicaciones de la Universidad de Granada
(ISSN: 1577-4147), indexada en las bases de datos JCR, SCOPUS (SJR), Web of Science (ESCI),
ProQuest, ERIH PLUS, DOAJ, MLA Directory of Periodicals (Modern Language Association of
America Directory of Periodicals), ISOC; DICE; RESH (del IEDCYT); CREDI (de la OEIl); LATINDEX;
DIALNET; REBIUN; SUMMAREV; ERCE; +MIAR (Matriz de Informacién para el Analisis de
Revistas); REDIB (Red I|beroamericana de Innovacion y Conocimiento Cientifico); Red de
Bibliotecas y Archivos del CSIC; +Junta de Andalucia; DIGIBUG, DULCINEA, Carhus Plus+ vy
Google académico.

Universidad de Granada (Melilla — Espafia), 17 octubre de 2022

Sefior

Dr. Gabriel Roman-Meléndez
Facultad de Educacion

Universidad Tecnoldgica de Bolivar
Cartagena - Colombia

Estimado(a) autor(a):

Informamos a Ud. que el articulo titulado “DISCAPACIDADES Y NECESIDADES EDUCATIVAS
ESPECIFICAS EN EL AULA: DIAGNOSTICO, TRATAMIENTO Y PROPUESTA PARA SU
INTERVENCION EN EL CONTEXTO ESCOLAR” de los autores Gabriel Roman-Meléndez y
Alfredo Pugliese Jiménez, ha sido aceptado para publicacion en nuestra Revista Publicaciones”,
y sera publicado en el volumen 53 numero 1 (Ultima semana de julio ) del afio 2023.

Si debe citar el trabajo en otras publicaciones puede hacerlo colocando: Autores, en prensa (2023).
Titulo, Revista Publicaciones, 53(1).

Agradeciendo su interés en nuestra revista, le saluda muy atentamente,

UNIVERSIDAD
DE GRANADA

REVISTA PUBLICACIONES

DE LA FACULTAD DE EDUCACION
Y HUMANIDADES DEL CAMPUS DE MELILLA
revistapublicaciones(@ugr.es

Dr. Oswaldo Lorenzo Quiles
Director

Revista Publicaciones
Universidad de Granada (Espana)



) La Educacién Mineducacion
Qy es de todos Mineducacior

Correo alpujil975@gmail.com

Destino:

Bogoté D.C., 27 de Octubre de 2020  No. de radicacién 2020-ER-261921
JNRAAVTDHI

Doctor 2020-EE-216861

ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ

Para academico
PARTICULAR

alpujil975@gmail.com
Bogota D.C. Bogota D.C.

Asunto: Solicitud certificacion como par academico.

CERTIFICACION COMO PAR ACADEMICO

LA SUBD,IRECCIC')N DE ASEGURAMIENTO DE LA CALIDAD PARA LA
EDUCACION SUPERIOR DEL MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL

HACE CONSTAR:

Que una vez consultado el Sistema de Aseguramiento de la Calidad en
Educaciéon Superior - SACES, se encontrd que el Doctor ALFREDO PUGLIESE
JIMENEZ identificado con la cédula 72208002 de Barranquilla-
Atlantico. Esta registrado en SACES como par académico, cuyas funciones
comprenden:

a) Revisar los documentos radicados por la IES en la plataforma SACES;

b) Concertar con la IES los pormenores de la visita de verificacion;

C) Realizar su trabajo de verificacion bajo los requisitos establecidos en el
Decreto 1075 de 2015 y las normas que lo modifiquen o adicionen;

d) Informar de manera oportuna a los Coordinadores del equipo de Pares

Calle 43 No. 57-14 Centro Administrativo Nacional, CAN, Bogota, D.C.
Linea gratuita Bogota: + 057 3078079 PBX: + 057 (1) 222 2800 - Fax 222 4953
www.mineducacion.gov.co - atencionalciudadano@mineducacion.gov.co



f)

9)

h)

La educacidn

neducacior

es de todos

Académicos, cuando aplique, y al Ministerio de Educacion Nacional - Subdireccion
de Aseguramiento de la Calidad de la Educacion Superior, sobre situaciones
externas, ajenas a su voluntad, que puedan entorpecer el ejercicio de su labor o
impidan el cumplimiento de la tarea asignada en la forma prevista;

Informar de manera oportuna al Ministerio de Educacién Nacional -
Subdireccidén de Aseguramiento de la Calidad de la Educacion Superior, sobre
circunstancias de conflicto de interés que puedan afectar su objetividad en el
ejercicio de la tarea de verificacién asignada;

Elaborar y cargar el informe previo en el sistema con anticipacion a la visita
de verificacion; esto aplica para cada uno de los Pares Académicos que
conforman un equipo;

Realizar el cierre oficial de la visita de verificacion de las Condiciones de
Calidad, dejando constancia en acta de cierre y cumpliendo los lineamientos
definidos por el Ministerio de Educacion Nacional para este documento;

Cargar en el sistema SACES los documentos adicionales aportados por el IES
durante la visita y que hayan sido requeridos con el fin de dar constatacion a las
preguntas del informe previo. Entregar el informe final de la visita de verificacion
dentro del tiempo establecido por el Ministerio de Educacién Nacional. Atender
los requerimientos de la Sala de Evaluacion de la CONACES, cuando a su juicio
se requiere mayor claridad o precision sobre el informe de la visita.

Asi mismo, se certifica que a la fecha el Dr. ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ
ha realizado las siguientes visitas durante el periodo ano 2020 como par
académico:

Visitas a Programas Académicos - Dr. ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ

Cadigo o -
No. 9 Nombre del programa / Institucion Fecha visita
proceso
ESPECIALIZACION EN PSIQUIATRIA 05-Mar-2020 al
1 47792 CORPORACION UNIVERSITARIA REMINGTON P NE
MEDELLIN-ANTIOQUIA-COLOMBIA ar
ESPECIALIZACION EN PSIQUIATRIA 09-Jun-2016 al
2 38603 FUNDACION UNIVERSITARIA DE CIENCIAS DE LA SALUD TS
BOGOTA D.C.-BOGOTA D.C-COLOMBIA un

Calle 43 No. 57-14 Centro Administrativo Nacional, CAN, Bogota, D.C.
Linea gratuita Bogota: + 057 3078079 PBX: + 057 (1) 222 2800 - Fax 222 4953
www.mineducacion.gov.co - atencionalciudadano@mineducacion.gov.co




La educacion
et datedos Mineducacion

Se expide en Bogota, D.C., a solicitud del interesado a los siete (27) dias
del mes de octubre de 2020.

Prepard: CARLOS JULIO QUIROGA QUEVEDO, certificacion 0008

Cordialmente

GERMAN ALIRIO CORDON GUAYAMBUCO

Subdirector
Subdireccidon de Aseguramiento de la Calidad

Folios: 2

Anexos: 0

Elabor6: CARLOS JULIO QUIROGA QUEVEDO
Aprob6é: GERMAN ALIRIO CORDON GUAYAMBUCO

Anexo:

COPIAE MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL
XT:
CARLOS FRANCISCO ENCISO BALLEN
SUB DIRECCION DE ASEG CALIDAD

BOGOTA D.C. COLOMBIA 2222800

Calle 43 No. 57-14 Centro Administrativo Nacional, CAN, Bogota, D.C.
Linea gratuita Bogota: + 057 3078079 PBX: + 057 (1) 222 2800 - Fax 222 4953
www.mineducacion.gov.co - atencionalciudadano@mineducacion.gov.co
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Para academico
PARTICULAR

alpujil975@gmail.com
Bogota D.C. Bogota D.C.

Asunto: Solicitud certificacion como par academico.

CERTIFICACION COMO PAR ACADEMICO

LA SUBD,IRECCIC')N DE ASEGURAMIENTO DE LA CALIDAD PARA LA
EDUCACION SUPERIOR DEL MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL

HACE CONSTAR:

Que una vez consultado el Sistema de Aseguramiento de la Calidad en
Educaciéon Superior - SACES, se encontrd que el Doctor ALFREDO PUGLIESE
JIMENEZ identificado con la cédula 72208002 de Barranquilla-
Atlantico. Esta registrado en SACES como par académico, cuyas funciones
comprenden:

a) Revisar los documentos radicados por la IES en la plataforma SACES;

b) Concertar con la IES los pormenores de la visita de verificacion;

C) Realizar su trabajo de verificacion bajo los requisitos establecidos en el
Decreto 1075 de 2015 y las normas que lo modifiquen o adicionen;

d) Informar de manera oportuna a los Coordinadores del equipo de Pares

Calle 43 No. 57-14 Centro Administrativo Nacional, CAN, Bogota, D.C.
Linea gratuita Bogota: + 057 3078079 PBX: + 057 (1) 222 2800 - Fax 222 4953
www.mineducacion.gov.co - atencionalciudadano@mineducacion.gov.co
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9)

h)

La educacidn

neducacior

es de todos

Académicos, cuando aplique, y al Ministerio de Educacion Nacional - Subdireccion
de Aseguramiento de la Calidad de la Educacion Superior, sobre situaciones
externas, ajenas a su voluntad, que puedan entorpecer el ejercicio de su labor o
impidan el cumplimiento de la tarea asignada en la forma prevista;

Informar de manera oportuna al Ministerio de Educacién Nacional -
Subdireccidén de Aseguramiento de la Calidad de la Educacion Superior, sobre
circunstancias de conflicto de interés que puedan afectar su objetividad en el
ejercicio de la tarea de verificacién asignada;

Elaborar y cargar el informe previo en el sistema con anticipacion a la visita
de verificacion; esto aplica para cada uno de los Pares Académicos que
conforman un equipo;

Realizar el cierre oficial de la visita de verificacion de las Condiciones de
Calidad, dejando constancia en acta de cierre y cumpliendo los lineamientos
definidos por el Ministerio de Educacion Nacional para este documento;

Cargar en el sistema SACES los documentos adicionales aportados por el IES
durante la visita y que hayan sido requeridos con el fin de dar constatacion a las
preguntas del informe previo. Entregar el informe final de la visita de verificacion
dentro del tiempo establecido por el Ministerio de Educacién Nacional. Atender
los requerimientos de la Sala de Evaluacion de la CONACES, cuando a su juicio
se requiere mayor claridad o precision sobre el informe de la visita.

Asi mismo, se certifica que a la fecha el Dr. ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ
ha realizado las siguientes visitas durante el periodo ano 2020 como par
académico:

Visitas a Programas Académicos - Dr. ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ

Cadigo o -
No. 9 Nombre del programa / Institucion Fecha visita
proceso
ESPECIALIZACION EN PSIQUIATRIA 05-Mar-2020 al
1 47792 CORPORACION UNIVERSITARIA REMINGTON P NE
MEDELLIN-ANTIOQUIA-COLOMBIA ar
ESPECIALIZACION EN PSIQUIATRIA 09-Jun-2016 al
2 38603 FUNDACION UNIVERSITARIA DE CIENCIAS DE LA SALUD TS
BOGOTA D.C.-BOGOTA D.C-COLOMBIA un

Calle 43 No. 57-14 Centro Administrativo Nacional, CAN, Bogota, D.C.
Linea gratuita Bogota: + 057 3078079 PBX: + 057 (1) 222 2800 - Fax 222 4953
www.mineducacion.gov.co - atencionalciudadano@mineducacion.gov.co




La educacion
et datedos Mineducacion

Se expide en Bogota, D.C., a solicitud del interesado a los siete (27) dias
del mes de octubre de 2020.

Prepard: CARLOS JULIO QUIROGA QUEVEDO, certificacion 0008

Cordialmente

GERMAN ALIRIO CORDON GUAYAMBUCO

Subdirector
Subdireccidon de Aseguramiento de la Calidad

Folios: 2

Anexos: 0

Elabor6: CARLOS JULIO QUIROGA QUEVEDO
Aprob6é: GERMAN ALIRIO CORDON GUAYAMBUCO

Anexo:

COPIAE MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL
XT:
CARLOS FRANCISCO ENCISO BALLEN
SUB DIRECCION DE ASEG CALIDAD

BOGOTA D.C. COLOMBIA 2222800

Calle 43 No. 57-14 Centro Administrativo Nacional, CAN, Bogota, D.C.
Linea gratuita Bogota: + 057 3078079 PBX: + 057 (1) 222 2800 - Fax 222 4953
www.mineducacion.gov.co - atencionalciudadano@mineducacion.gov.co
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Sociedad Colombiana de Anestesiologia y Reanimacion (S.C.A.R.E.)

Confederacién Latinoamericana de Sociedades de Anestesiologia (C.L.A.S.A.)
World Federation of Societies of Anesthesiology (W.F.S.A.)

CERT - 27815
BOGOTA D.C., 14 febrero 2019

LA SOCIEDAD COLOMBIANA DE ANESTESIOLOGIA Y REANIMACION (S.C.A.R.E.)
CERTIFICA:

Que, ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ con Cédula de Ciudadania No. 72208002 de profesion (MEDICINA - PSIQUIATRIA) y
documento de afiliacion No. 12013029 , en calidad de Afiliado Activo Solidario de la Sociedad Colombiana de Anestesiologia y
Reanimacion (S.C.A.R.E.) realiza contribuciones o aportes no reembolsables con la finalidad de acceder a una serie de beneficios
sociales comprendidos dentro del Fondo Especial para Auxilio Solidario de Demandas (FEPASDE) desde el dia 29 abril 2013. A
través del FEPASDE, los afiliados a la S.C.A.R.E. obtienen apoyo solidario en caso de que sean objeto de reclamaciones extra o
prejudiciales o sean vinculados a procesos civiles, penales, contencioso administrativos, éticos o disciplinarios dentro del territorio
Colombiano, ocasionados por el ejercicio mismo de su profesion u ocupacion en relacion directa con el acto del profesional y
personal de la Salud, todo dentro de los limites y condiciones establecidos en el respectivo reglamento vigente.

Adicional a los beneficios sociales con fines académicos, cientificos y gremiales, el afiliado activo solidario puede
solicitar:

a) Las consultas juridicas que requiera con ocasion del ejercicio de su profesién u ocupacion y relacionadas directamente con la
prestacion del servicio de salud.

b) La asistencia juridica en dos (2) procesos éticos o disciplinarios. (Aplicable para afiliados después del primero de diciembre de
2.010)

¢) La asistencia juridica para la defensa en dos (2) procesos ante la jurisdiccion civil, administrativa o penal que se adelanten por
eventos relacionados con el ejercicio de su profesion y relacionados directamente con la prestacion de servicio de salud, incluida
la asistencia en el tramite de los recursos extraordinarios de Revision y de Casacion cuando acorde con las politicas establecidas
por S.C.A.R.E. se considere viable.

d) El reconocimiento de un auxilio de hasta cuatrocientos (400) salarios minimos legales mensuales vigentes en el territorio
colombiano, liquidados al momento de otorgar el auxilio, por concepto de apoyo econdmico en caso de ser condenado en proceso
judicial derivado de su ejercicio profesional, en la primera solicitud de reconocimiento.

e) El reconocimiento de un auxilio de hasta doscientos (200) salarios minimos legales mensuales vigentes en el territorio
colombiano, liquidados al momento de otorgar el auxilio, por concepto de apoyo econémico en caso de ser condenado al pago de
alguna suma de dinero en proceso judicial derivado de su ejercicio profesional, en la segunda y Ultima solicitud de reconocimiento.
f) El reconocimiento de un Unico auxilio de hasta dos (2) salarios minimos legales mensuales vigentes en el territorio colombiano,
por concepto de reembolso para sus gastos personales relacionados con el proceso, beneficio frente al cual se deberan presentar
los soportes correspondientes en un lapso no mayor de tres (3) meses y realizar la respectiva solicitud en los términos
establecidos en el respectivo reglamento vigente. Entiéndase por gastos personales relacionados con el proceso, aquellos tales
como uso de transportes nacionales para comparecer ante la autoridad judicial, ética o administrativa que lo requiera, adquisicion
de copias del expediente para su uso exclusivo y traslado nacional de testigos ante los estrados judiciales, éticos o
administrativos.

g) El reconocimiento de un auxilio para una Conciliacion Unica prejudicial o judicial cuyo monto total no supere los quince (15)
salarios minimos legales mensuales vigentes en el territorio colombiano. El reconocimiento de este beneficio estara sujeto al
cumplimiento del protocolo de conciliaciones establecido por la S.C.A.R.E. y a su aprobacién interna, y no afectara los demas
auxilios pero implicara el agotamiento de medio beneficio de apoderamiento juridico.

Lo anterior se sujeta a lo establecido en el respectivo reglamento vigente del FEPASDE y al reconocimiento limitado de los
beneficios de los numerales b, c, d, e, f, y g. Para el reconocimiento de los anteriores beneficios tendran plena validez las
contribuciones o aportes no reembolsables que se realicen a través de los convenios celebrados por la S.C.A.R.E.; sin embargo,
en caso de atraso mayor a un mes en el pago de dichas contribuciones o aportes no reembolsables mediante convenios, el
afiliado debera continuar con su pago individualmente so pena de perder los beneficios de acuerdo a lo establecido en el
respectivo reglamento vigente, y el reconocimiento de los anteriores beneficios esta sujeto a la verificacién por parte de la
S.C.A.R.E. del pago de los aportes o contribuciones del afiliado en las fechas correspondientes, bien sea que estos se realicen de
manera individual o a través de convenio.

La presente certificacion es valida hasta el 14 febrero 2020 y se expide a solicitud del interesado.

Cordialmente,

PLINIO ALEXANDER PARADA ARIZA
SUBGERENTE TESORERIA, APORTES Y RECAUDO

Contact Center Nacional: 01 8000 91 3392

PBX Bogota: (1) 619 6077 150 9001
Fax: (1) 620 3230 Www.Scare.org.co

Carrera 15A No. 120-74 » Bogota D.C., Colombia g&(/é{d/fm@ a /06’ ?6(@ 06(/%61/( @

No. SC 4058 1
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(\ ”VAMBS R WTHEDITACION INSTITOCIONAL

UNIVERSIDAD LIBRE LTI DE ALTA CALIDAD

NIT:860.013.798-5

CERTIFICACION

La Direccién del Centro de Investigaciones de la Facultad Ciencias de la Salud de
la Universidad Libre Seccional Barranquilla, certifica que el Dr. ALFREDO PUGLIESE
JIMENEZ, participé como jurado del trabajo de grado titulado: “EFECTO DE LA
SOMNOLENCIA DIURNA EXCESIVA EN LA CALIDAD DE VIDA DE LOS RESIDENTES
DE ESPECIALIDADES MEDICO QUIRURGICAS DE DOS UNIVERSIDADES”;
presentado para optar al titulo de Médico Internista, el cual fue sustentado el dia 16

de junio 2021 por JAVIER ALFREDO PEREZ MARTINEZ y SAID SAMIR SANCHEZ
SALCEDO.

Dado en barranquilla a los 2 dias del mes de mayo de 2022.

JESUS IGLESIAS ACOSTA

Director, Facultad Ciencias de La Salud

Sede Km. 7 Antigua Via Puerto Colombia - Sede Cra. 46 No 48 — 170 - PBX: 3673800

Barranquilla D.E.|. y P. — Colombia
VIGILADA MINEDUCACION
www.unilibrebag.edu.co




(\ ”VAMBS R WTHEDITACION INSTITOCIONAL

UNIVERSIDAD LIBRE LTI DE ALTA CALIDAD

NIT:860.013.798-5

CERTIFICACION

La Direccién del Centro de Investigaciones de la Facultad Ciencias de la Salud de
la Universidad Libre Seccional Barranquilla, certifica que el Dr. ALFREDO PUGLIESE
JIMENEZ, participé como jurado del trabajo de grado titulado: “EFECTO DE LA
SOMNOLENCIA DIURNA EXCESIVA EN LA CALIDAD DE VIDA DE LOS RESIDENTES
DE ESPECIALIDADES MEDICO QUIRURGICAS DE DOS UNIVERSIDADES”;
presentado para optar al titulo de Médico Internista, el cual fue sustentado el dia 16

de junio 2021 por JAVIER ALFREDO PEREZ MARTINEZ y SAID SAMIR SANCHEZ
SALCEDO.

Dado en barranquilla a los 2 dias del mes de mayo de 2022.

JESUS IGLESIAS ACOSTA

Director, Facultad Ciencias de La Salud

Sede Km. 7 Antigua Via Puerto Colombia - Sede Cra. 46 No 48 — 170 - PBX: 3673800

Barranquilla D.E.|. y P. — Colombia
VIGILADA MINEDUCACION
www.unilibrebag.edu.co




MANEJO INTEGRAL DE LA

ESQUIZOFRENIA

COLOMBIA

CERTIFICADO DE PARTICIPACION

Certifica a:

ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ

Por haber culminado con el Diplomado Virtual - Manejo Integral de la Esquizofrenia de
Janssen Neuroscience.

(gshd Qe Moo

Dra. Astrid Arrieta Dra. Martha Patricia Saavedra
Presidente Asociacion Colombiana de Psiquiatria Directora Cientifica de CERSAME

Na—
ASOCIACION COLOMBIANA DE janssen f Neuroscience
SIQUIATRI
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MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL
DISTINTIVO DE HABILITACION DE SERVICIOS

Codigo y Nombre del Prestador 0800104118 - Alfredo Pugliese Jimenez

Codigo y Nombre de la Sede 080010411801-Alfredo Pugliese Jimenez

Departamento |Distrito:BARRANQUILLA Municipio Distrito:BARRANQUILLA Direccién Call(? 78 No. 57 - 215, Cons. 306A.
Barrio: VILLA SANTOS .

Grupo del Servicio |Consu|ta Externa

345 - PSIQUIATRIA

Numero Unico del Distintivo de Habilitacién de Servicios: DHS331 163

Verifique la informacion de este documento, ingresando a: http:/prestadores.minsalud.gov.co/habilitacion/consultadistintivo.aspx y
posteriormente digitando el Nimero Unico del Distintivo de Habilitacion de Servicios:DHS331163

En caso de cualquier inquietud con el DISTINTIVO DE HABILITACION DE SERVICIOS comuniquese con la SECRETARIA DE SALUD
DISTRITAL DE BARRANQUILLA - Direccion:CALLE 34 No.43-31 - Telefono(s):3399533 3399533 - Correo
Electronico:asolanos @barranquilla.gov.co

Fecha de apertura del servicio: 01 - 02 - 2016 (DD-MM-AAAA).
Fecha de impresion: miércoles 30 de enero de 2019 (6:35 p. m.).
El presente documento se expide de conformidad con lo previsto en el Decreto 1011, abril 3 de 2006 y sus normas reglamentarias.
Codigo interno MinSalud_PS:-207125874

Version 2.0.



Unisanitas

Certifica que
ALFREDO PUGLIESE

DNI: 72208002

Particip6 en calidad de asistente en el:

PASOS QUE CUIDAN
“Salud y bienestar de la infancia y adolescencia”

Celebrado el dia 6 de julio de 2022 en la ciudad de Bogota / Colombia,
horas académicas certificadas: ocho (8)

. :
é 2 “ Md{%mz{
‘ Nancy Yomayusa Gonzalez

Sonia H. Roa Trujillo ¥O Keral ty Directora Cientifica

Vicerrectora Académica : g
99BOBTEC1E2526 Instituto Global de Excelencia Clinica Keralty
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Unisanitas

Certifica que

ALFREDO PUGLIESE

[.D. 72208002

Participo en calidad de asistente en el:

IV SIMPOSIO DE HUMANIZACION EN SALUD
“Modelo de cuidado centrado en la persona”

Celebrado en la ciudad de Bogota, el dia 7 de octubre de 2021

Intensidad hora (5) cinco horas certificadas

Pedro Duarte Gomez Natalia Restrepo Centeno
Vicepresidente de Calidad y Experiencia del Usuario Decana Faculta de Medicina
Clinica Colsanitas ’
Clinica ¥@ Colsanitas
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Gescons

LAS.
Gestion De Educacién Continuada En galud

CERTIFICADO DE ASISTENCIA

ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ

C.C. No. 72.208.002

Realiz6 y Aprobé el Curso -Taller de:

PROTOCOLO DE ATENCION INTEGRAL EN SALUD
A VICTIMAS DE VIOLENCIA SEXUAL

Cumplio satisfactoriamente los requisitos académicos, legales y reglamentarios: Del Curso Teorico —
practico Siguiendo los lineamientos estipulados en los Decretos 1011 de 2006, Ley 1257 de 2007, Decreto
2734 de 2012, Resolucion 0459 de 2012 y Resolucion 2003 de 2014,

GESTION DE EDUCACION CONTINUADA EN SALUD Nit: 900792444-9 MATRICULA
MERCANTIL 611199 EN CONVENIO CON LA FUNDACION PARA LA CAPACITACION

PROFESIONAL “FUNCAP?” RES. 1593 de 1999 / 1057 de 2000 / 882 y 883 de 2004 concedida por la Secretaria de Educacién
Distrital; Autorizaciéon Oficial bajo la Resolucién No. 075 de 2002, Acuerdo No. 010 de la Secretaria de Educacién del
Departamento del Atlantico y el Acuerdo No. 056 del Ministerio de Proteccién Social para impartir programas de Educacion para
el Trabajo y Desarrollo Humano

Reg. No: GEF- 0124

Realizado en la Ciudad de Barranquilla -Atlantico, en el Mes deallliﬂio 9&2018, con una intensidad de 30
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REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL

RESOLUCION NUMERO 3751

il

( & maly 2
Por medio de la cual se resuelve una solicitud de convalidacion

LA DIRECTORA DE CALIDAD PARA LA EDUCACION SUPERIOR
en ejercicio de sus atribuciones legales y en especial las que le confiere el Decreto 5012 de 2009 y la Resoluciones
No.2763 del 13 noviembre de 2003 y No.972 del 27 de febrero de 2009.

CONSIDERANDO:

Que ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ, ciudadano colombiano, identificado con cédula de ciudadania No.72.208.002,
presentd para su convalidacion el titulo de ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA, otorgado el 11 de diciembre de 2009
por la UNIVERSIDAD DE LOS ANDES, Venezuela, mediante solicitud radicada en el Ministerio de Educacion
Nacional con &l No. 2010ER29977-32643/10.

Que ademas presenta el titulo de MEDICO Y CIRUJANO, otorgado el 28 de julio de 2000, por la UNIVERSIDAD
LIBRE, Colombia.

Que de conformidad con lo dispuesto en el Decreto 5012 de 2009, corresponde al Ministerio de Educacién Nacional
convalidar los titulos de educacion superior otorgados por instituciones de educacion superior exiranjeras de
acuerdo con las normas vigentes.

Que en virtud del articulo 3° de la Resolucion 5547 del 1° de diciembre de 2005, uno de los criterios aplicables para
efectos de la convalidacion de titulos de educacion superior otorgados por instituciones extranjeras, es el de Caso
similar, el cual establece que “Cuando el titulo que se somete a convalidacion, corresponda a un programa
académico que hubiera sido evaluado con anterioridad por el Ministerio de Educacién Nacional o el ICFES, se
resolvera aplicando la misma decision que en el caso que sirve como referencia. Para tal efecto, debera tratarse del
mismo programa académico, ofrecido por la misma institucion y con una diferencia entre las fechas de otorgamiento
de los dos titulos que no podré exceder los ocho (8) afios.”

Que en un caso similar al considerado en el presente acto administrativo, el Ministerio de Educacion Nacional,
mediante resolucion No. 2885 de 19 de mayo de 2008, convalidé un titulo otorgado el 7 de diciembre de 2007, por la
misma universidad y correspondiente al mismo programa académico, previa evaluacién de la Comision Nacional
Intersectorial de Aseguramiento de la Calidad de la Educacion Superior —-CONACES-.

Que con fundamento en las anteriores consideraciones y después de haber estudiado la documentacion presentada,
se concluye que es procedente la convalidacion solicitada.

En mérito de lo expuesto,
RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- Convalidar y reconocer para todos los efectos académicos y legales en Colombia, el titulo
de ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA, otorgado el 11 de diciembre de 2009 por la UNIVERSIDAD DE LOS ANDES,
Venezuela, a ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ, ciudadano colombiano, identificado con cédula de ciudadania
N0.72.208.002, como equivalente al titulo de ESPECIALISTA EN PSIQUIATRIA, que otorgan las instituciones de
educacion superior colombianas de acuerdo con la Ley 30 de 1992.

PARAGRAFO.- La convalidacién que se hace por el presente acto administrativo no exime al profesional
beneficiario del cumplimiento de los requisitos exigidos por las normas que regulan el gjercicio de la respectiva
profesion.
ARTICULO SEGUNDO.- La presente Resolucién rige a partir de la fecha de su expedicién y contra la misma
procede el recurso de reposicion, que debe ser presentado dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes a su
notificacion de conformidad con el Codigo Contencioso Administrativo.
NOTIFIQUESE Y CUMPLASE
Dada en Bogota D.C.,alos i 4 Mpats LT

LA DIRECTORA DE CALIDAD PARA LA EDUCACION SUPERIOR.

EVA JANETTE PRADA GRANDAS




LA FUNDACION UNIVERSITARIA SANITAS

Certifica que

ALFREDO PUGLIESE

Participd en calidad de asistente en el:

SIMPOSIO DE SALUD MENTAL - KERALTY 2020
“Retos del 2020 al 2021 para la Salud Mental en Colombia”

Celebrado en la ciudad de Bogota, los dias, 30 de noviembre y 1ro de diciembre de 2020

2 =/ -7/ 24

Rolando Salazar Sarmiento José David Téllez
Decano Facultad de Psicologia Coordinador Cientifico

Clinica fw Colsanitas
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Gescon GESTION DE EDUCACION CONTINUADA EN SALUD
— - Nit: 900792444 -9
Matricula Mercantil 611199

CERTIFICADO DE ASISTENCIA

ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ

C.C. No. 72.208.002
Realizo y Aprobo el Curso de:

SOPORTE VITAL BASICO Y AVANZADO
“BASIC LIFE SUPPORT” - “ADVANCED CARDIAC LIFE SUPPORT”

BuL-s e A.c.l--s

Cumplio Satisfactoriamente los Requisitos Académicos, Legales y Reglamentarios del Curso Teorico —
Practico. Con Instructor A.H.A BLS — ACLS, siguiendo los lineamientos establecidos por la
AMERICAN HEART ASSOCIATION (A.H.A).

EN CONVENIO CON LA FUNDACION PARA LA CAPACITACION PROFESIONAL “FUNCAP”

RES. 1593 de 1999 / 1057 de 2000 / 882 y 883 de 2004 concedida por la Secretaria de. Educacion Distrital; Autorizacion Oficial bajo
la Resolucion No. 075 de 2002, Acuerdo No. 010 de la Secretaria de Educaciéon del Departamento del Atlantico y el Acuerdo No.
056 del Ministerio de Proteccion Social para impartir programas de Educacion para el Trabajo y Desarrollo Humano

En realizado en la ciudad de Barranquilla - Atlantico, en el Mes de Mayo de 2018 con una intensidad de 48
horas. Horas.
Este Certificado tiene una Vigencia de Dos (2 afios) a partir de su Expedicion

Reg. No: GEF- 0124 s ﬂOTﬁwmgemwcmgngwmm
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Firmado ed la ¢iudad de Barranquilla el 05 de Mayo de 2018.
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LA FUNDACION UNIVERSITARIA SANITAS

Certifican que

ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ

[.D. 72208002

Particip6 en calidad de asistente en el:

VIII CONGRESO DE MEDICINA INTERNA
“De regreso a la normalidad”

Celebrado en la ciudad de Bogota, los dias 25 y 26 de noviembre de 2021,
con una intensidad de (18) horas académicas certificadas

7
Séﬂa H. Roa Trujillo Natalia Restrepo Centeno
Vicerrectora Académica Decana Facultad de Medicina
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Unisanitas

Certifica que

ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ

[.D. 72208002

Particip6 en calidad de asistente en el:

VIII SIMPOSIO DE NEUROCIENCIAS

Celebrado en la ciudad de Bogota, los dias 28 y 29 de octubre de 2021,
con una intensidad de 12 horas académicas certificadas

Weitiiives =57

LS

Natalia Restrepo Centeno Sell'gio Ramirez ’
Decana Facultad de Medicina Coordinador Neurologia
Unisanitas ‘ Clinica Colsanitas

Clinica ¥@ Colsanitas


http://www.tcpdf.org

	alfredo_hoja_reducida_solo_diplomas_2023.pdf (p.1-18)
	DIPLOMA PSQUIATRA.pdf (p.19)
	CERTIFICACION DE RESOLUCION CONVALIDACION__MEN__2022.pdf (p.20)
	CERTIFICACION DE RESOLUCION CONVALIDACION.pdf (p.21)
	ALFREDO PUGLIESE JIMENEZ__BLS__ACLS__2021.pdf (p.22-24)
	CARTA ACEPTACION PUBLICACION ARTICULO REVISTA ESPAÑOLA EDUCACION.pdf (p.25)
	Informamos a Ud. que el artículo titulado “DISCAPACIDADES Y NECESIDADES EDUCATIVAS ESPECIFICAS EN EL AULA:      DIAGNÓSTICO, TRATAMIENTO Y PROPUESTA PARA SU INTERVENCIÓN EN EL CONTEXTO ESCOLAR” de los autores Gabriel Román- Meléndez y Alfredo Pugliese...

	CERTIFICACION DE PAR ACADEMICO.pdf (p.26-28)
	CERTIFICACION MEN COMO PAR ACADEMICO.pdf (p.29-37)
	CERTIFICACION DE PAR ACADEMICO.pdf (p.1-3)
	CERTIFICADO DE PAR ACADEMICO.pdf (p.4-6)
	CERTIFICADO PAR ACAEMICO.pdf (p.7-9)

	CERTIFICADO DE PAR ACADEMICO.pdf (p.38-40)
	CERTIFICADO FEPASDE.pdf (p.41)
	CERTIFICADO FEPASDE__2019.pdf (p.42)
	CERTIFICADO JURADO DE TESIS DE ESPECIALIZACIONES MEDICINA INTERNA UNILIBRE.pdf (p.43)
	CERTIFICADO JURADO DE TESIS DE ESPECIALIZACIONES MEDICINA INTERNA UNILIBRE___2022.pdf (p.44)
	DIPLOMADO ESQUIZOFRENIA.pdf (p.45)
	DIPLOMADO ESQUIZOFRENIA__ALFREDO PUGLIESE JIMÉNEZ.pdf (p.46)
	DISTINTIVO PSIQUIATRA.pdf (p.47)
	ENCUENTRO ACADEMICO PASOS QUE CUIDAN - KERALTY__2022.pdf (p.48)
	IV SIMPOSIO HUMANIZACION SALUD - KERALTY__ 2021.pdf (p.49)
	PROTOCOLO DE ATENCION VICTIMAS VIOLENCIA SEXUAL.pdf (p.50)
	PROTOCOLO DE ATENCION VICTIMAS VIOLENCIA SEXUAL__2018.pdf (p.51)
	RESOLUCION CONVALIDACION PSIQUIATRA.pdf (p.52)
	SIMPOSIO SALUD MENTAL KERALTY 2020.pdf (p.53)
	SIMPOSIO SALUD MENTAL KERALTY__2020.pdf (p.54)
	SOPORTE VITAL BASICO Y AVANZADO.pdf (p.55)
	SOPORTE VITAL BASICO Y AVANZADO__2018.pdf (p.56)
	VIII CONGRESO DE MEDICINA INTERNA__KERALTY__2021.pdf (p.57)
	VIII SIMPOSIO DE NEUROCIENCIAS - KERALTY__2021.pdf (p.58)

