2022 -12 -26 2,090,880.00

GARCIA MARTINEZ DIANA PAOLA

DOS MILLONES NOVENTA MIL GCHOCIENTOS OCHENTA PESOS M/CTE

Ik MUNICIPIO DE SOACHA
s CALLE 13 7-30
- NIT; 800094735-7 COMPROBANTE =
SOACHA DE EGRESO N® 25404

Eeneficiario: GARCIA MARTINEZ DIANA PAOLA :

Concepto:  ACTA PARCIAL 4 DE NOV 2022 CONTRATO N 3109:2022 - PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION
EN LAS ACCIONES DE LA DIMENSION SEXUALIDAD, DFRECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS DE LA
SECRETARIA DE SALUD Di SOACHA BMP20222357540005.

Valor Egreso:  2.090.880.00 Orden: 24437
i .
| Banca: BANCO BANCOLOMBIA CuentaN": 22113580074
DETALLE DE LIQUIDACION DE ORDEN No.24437
Descripcion %o Yalor Base ¥alor
Deoscuentos y 0Tros recargos
KETENCION [CA 13 X MIL 1,00 2,178,000.00 -21.780,00
Adulto Mayor -3.00 2,178,000.0:0 -65.340,00
-$ 87.120.00
VALORNETO § 2.090.880,00
,\ """h‘.-,,;"‘y
" I :
J .--'A'--A;.F,w { L. uf R 2
EARLLE I Wi || T Y "-.)),’_‘b‘i_—“x
o3/

PAULA CRISTINA SUAREZ DUARTE
EIRECTORA DE TESORERIA

ANEXO COMPROBANTE DE EGRESO N“ 25.404

No Nit Beneficiario Valor Neto Cheque Girado Informacidn bancaria beneficiario Firma
Cuenta Tipo Cuenta  Entidad Bancaria
1072683874 CARCIA MARTINEZ DIANA 2,050,880 1) Corziente
PAOLA

TOTAL 2.090,880.00

Convencianes - * REP => Cheque Anuiado Por Repasicion

Elaboro: LAGARZONL ORIGINAL

Page 1 of |
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MUNICIPIO DE SOACHA
e NIT. 800094755-7
‘8’ ORDEN DE PAGO
Vigencia Fiscal 2022 Orden deLageNo: 24437
e
Lugar v Fecha: S0ACHA / 14-dic.-2022
Tipo de Orden: TECNICOS OPS : {
Pagado a: GARCIA MARTINEZ DIANA PAOLA Nit/C.C.: 107368387 7 Persona Natural
Documento_: Contrato 3109 7
Facturas: ACTA PARCIAL 4 DE NO)/EO?.?. del 14/12/2022-;
Concepto: ACTA PARCIAL 4 BE NOV 2022 CONTRATO N° 3109:2022 - PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA
SESTION EN LAS ACCIGNES DE LA DIMENSION SEXUALIDALR, DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS DE LA SECRETARIA DE
SALUD DE SOACHA BMP2022257540003,
Programa:
Registro Presupuestal: 4706 Vigencia Registro: 2022 Contrato : 3109
Detalle Orden Dectalle Liquidacion
Imputacion Presupucstal Valor P Descripeidn l Ya ] V. Base ] _Aalor
G111-23.19.03.011.2.32.02.02.00 2.178.000.00 | pescuentos y otros recargos
S 2.178.000,00] | RETENCION ICA 10 X MIL 1,000 ; 2.178.000.00 / -21.78044
Adulto Mayor 30007 2,178,000.00 | 65,340,010

$-87.120,00

| $ 2.090.880,00

P-4 "H()H Aixd: £l Secrerario de Hagrenda AYTORIZA la siguiente ORDEN DE PAGO, Conforme a lo consignado en fa ! fquidacion contenida en la presente
AFECTACION CONTABLE '-PR.LbM' EST,

i >
7/

Afectacion Contable
Caenta Débito Crédito Descripcion
24362705 0.00 21.780.00 | RETENCION ICA 10 X MIL
249035 0.00 - ¥050.880.00 | Scrvicios
24909009 0.00 / 65.340.00 | Fonde Adulto mayor
S3020502 2.178 000y 0.00 | Servicios tecnicos OPS
2.178.000,80 T 2.178.000,00

i 2 ) £
\Jﬂtm SN, Q"

CL Am);u rwr‘zmu BARRIOS ARDILA
\CONTADORA MUNICIPAL \

IMPRIMIO : LUIS FRANCISCO RIVERA ROJAS 2 (
n ; { E :/:‘ (.{:)L‘
Pet Enterprise PR COPIA Pag, 1




Bancolombia™

NIT. §90.503.938-8

Empresa: MUNICIPIO DE SOACHA
NIT: 800094755
Tipo de pago: PAGOS CUENTA MAESTRA

Impreso por: Nrodriguez1

Nombre del pago: SAL2SSAS

Secuencia: W

Fecha: 19-12-2022 Hora: 17:44:29
Fecha de Generacién: 19-12-2022

Nlamero de cuenta a debitar: 22113580074

Fecha de envio del pago: 16-12-2022
Fecha para Procesar el pago: 16-12-2022

Total Registros del Lote: 33

Valor Total del Pago: $91,880,820.00

NUMERO DE

TIPO DE
CUENIA

DOCUMENTO

CUENTA BENEFICIARIO

_ Registros Procesados: 33

| Valor Registros Procesados: $91,980,820.00

NOMBRE BENEFICIARIO VALOR

| Registros Rechazados: 0

t 1\‘ ‘
| Valor Registros Rechazados: $0.00

ENTIDAD

Registros Pendientes: O

Valor xon_m?cm vo:n_o:&w‘n ‘mo.oo

ESTADO

FECHA
APLICACION

00000488404253035 Ahorros 1012379515
000D048584734442445° Ahomos 1022454450
00000024104415245 Anorros 1010172005
00000024034 118072 Anpmos 57297491

00OGODOO0SEAES583  Ahormos 1073681419
00000000054 503065 - Ahamos: 1015483810
GOOCO006E82069364 Ahorros 1007722104
00000456870073507  Ahomos. 40323882

COS7000487C401 116 Ahorros 1010172423
0D57045R8700RY14S Aforros 1073710736
00000006882002044 Ahorras 1030684114
00000458421130748 - Ahorras 1001045163
00000024091 819679 Ahomros 1022323736
000000007 13716509 Ahorras 35861419
QUOLCOUOT13716491 Alhonos 1010176326
Q0GLED24060200985 Ahonos 1073584954
00000000122018707  Ahorros 1012359182
00000004662039088 . Aharras 1024517796
0000047 3870188587 Ahornus 1024468615
0I0UNDEES20897 511 Ahorros 80765267

00000000181322298 Ahorres 1018484817
00000006252000881 - Ahonus 1022347376
00000024076254514 Anhomes 1072683874
GOSTO00RETOAGTA41 “Akarrs 1070854300
00000024 100532799 Ahomos 52000115

0085048841357 2455 Ahotros 1073712186 -
ODUOLCIUBEET?E211  Ahomos 79640145

00570451870120123 . Ahoros 1024505472
00000456800041091  Ahorros 1012359159
O0550488414647285 “Ahorros 52347792

AURA CRISTINA RUIKS
YENNY MARCELS AVIL
DIANA CARQLINA RO
SANDRA PATRICIA VE
YEIMY PAOQLAVASQUD
BRIVITH DANIELA NA
JHILIAN ANDREA ROR
LUISA MARIA GUTIER
GUSTAVO ADOLFO GON
YULIETH TATIANA O
DENNIS CAMILA RIAR
MARIA ALEJANDRA BR
GINETH ROCIC VILLA
CRUZ ARECELIS MENA
ANGELA PATRICIA VA
CSNEIDY MARCELA ROM
MAGDA JURANY DIAZ
CLAUDIA JOANNA RAM
JOHANA FERNANDEZ S
ORLANDO ANDRES GUI
ISBALLEA CUERRERO

SANAROSAORDONEZ

DIANA PAOLA CARCIA
JHON ALEXANDER CHA
MARIA IVONN PACHON

CKARCLE NATALIA BERN

FROWIN A PINEDA
HEIDY PAOLA CAMARG:
DIANA CAROLINA BAT
MYRIAM DE JESUS SA -

1,742,400.00 BANCO DAVIVIENDA
3,360,000.00 BANCO DAVIVIENDA
2,080,880.00 BANCO CAJA SOCIAL
2.090,880.00 BANCO CAJA SOCIAL
2,080.880.00 BANCO BRYVA

2,090,880.00 - BANCO DE BOGOTA
2.080,880.00 SCOTIABANK COIL PATRIA S.A
2,090,880.00° BANCO DAVIVIENDA

4 416,000,000 BANCO DAVIVIENDA
3,360,000.00 BANCO DAVIVIENDA
2,090,880.00 SCOTIABANK COLPATRIA S.A
2,090,880.00  BANCO DAVIVIENDA
1,742.400.00 BANCO CAJA SOCIAL
2,000,880:00° BANCO SV VILLAS
2,080.3880.00 BANCO AV VILLAS
174240000 BANCO CAJA SOCIAL
3,377.500.00 SCOTIABANK COLPATRIA S.A
3,360,000.00 SCOTIABANK COLPATRIA SA
2,090,880.00 BANCO DAVIVIENDA
3,377.500.00 SCOTIABANK COLPATRIA S.&
3,360,000.00 BANCO BBVA

2,090,850.00 -SCOTIABANK COLPATRIASA
2,090,880.00 BANCO CAJA SOCIAL
5,466,500.00 - BANCO DAVNIENDA
3,360,000.00 BANCO CAJA SOCIAL

Y SAGLON0N T BANCO DAVMENDA =

3,360,000.00 BANCO AV VILLAS

3:360.000.00 BANCO DAVINVIENDA

3.377.500.00 BANCO DAVIVIENDA
1,742,400.00 “BANCO DAVIVIENDA

MAEONADO EN ENTIOND DE ACH
ABONADQ EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADQ CN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ARONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADOQ EN ENTIDAD NDE ACH
ABONADD EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADD EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADOENENTIDAD BEACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADRODEN ENTIDAD DE - ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO ENENTIDAD DE'ACH
ABONADO =N ENTIDADR DFE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO ENENTIDAD DI ACH

16-12-2022
16-12-2022
16-12-2022
16-12-2022
16-12-2022
16-12-2022
16-12-2022
16-12-2022
16-12-2022
16-12-2022
16-12-2022
16-12.2022
16-12-2022

46-12-2022

16-12-2022
16-12-2022
16-12-2022
16-12-2022
16.12-2022
16:12-2022"
16-12-2022
16-12-2022
16-12-2022
16122022
16-12-2022
16-12-2072
16-12-2022

16-12-2022

16-12-7022

16-12-2022

Paglna 1 de 2
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7 /

:'Dw\m\ GRECIA

ANOTACION

ToT AR s 7
CSTADC DIL TRAMITE

APROBADO

__FIRMA CONTRATISTA

/-.nf».mfeg e

FIRMA SUPERVISOR

NO APROBADO
.//l

// - — .ﬂ'* n

{ T onmovg

Vo. Bo. CENTRAL DE CUENTAS

REVISADO
FINANCIERA SALUD

cODIGO GF-05-FOL
ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA VERSION 2
FECHA DE APROBACION
DD MM AA
FORMATO UNICO DE TRAMITE DE PAGO
29 11 2018
ESPACIO PARA SELLOS
RADICACION CENTRAL DE CUENTAS
f { . ! S
i ‘_‘_/ A | y | \
" E ./ ’ | 4
VGO R -
i 1. INFORMACION GENERAL DEL CONIRAIO ¥ T 7|
] 1 [ 1) "= 1 !
NUMERO DE CONTRATD | 3109 FECHA DE CONTRATO ——————Faaishpat  f
CUATRO(A) MESES Y QUINCE (15) DIAS SIN
i RO DS ERCYOY, QLIE SUPERE FL 31 DF DICIEMBRE DE 2022
PRESTACIGN DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION EN LAS ACCIONES DE LA 22: EE L’:‘:E?.M o - ;ffsfoff
MENSIGN 82 i Y DERECHOS $& Y R )S DE — - e
DIMENSIGN & xu»xquAt'\ 0 EIRESIEG(;: XUALES ¥ 'HEPRODUCTIW‘ DE LA A ENTIEMPD
SECRETARIA LUD DE SOACHA SUSPENSIONES EN TIEMPO
t CONTRATISTA SUPERVISOR
Diang Paola Garcia Martinez / tbeht Pardo Herrera
cC [ x] NIT 1073683874 / / CARGO Auxiliar Area satud
ACTIVIDAD ECONOMICA CilU 8692  / = DEPENDENCIA SECRETARIA DE SALUC
{REGIMEN DE VENTAS NO RESPONSABLE DE VA CORREO ipardo@alcaldiasoacha.gov.co
i 7. INFORMCION PARA TRAMITE DE PAGO )
L IGENTIRCAZION DELTIPODEPAGO 7/ | [ PAC |
/ .’,'
PAGO UNILO / i ENERU
ACTA PARCIAL X N°, {4 \ FEBRERO
ANTICIPIO % MARZO
PAGO ANTICIPADO /% ABRIL
MAYO
PERIODO 1 del 1 ai 30 de noviembre de 2022 JUNK
VALOR DEL PAGO /  2.178.000,00 JULIO
VALOR DEL PAGO EN LETRAS AGOSTO
/ SEPTIEMBRE 1.089.000,00
dos millones diento setenta y ocho mil pesos & OCTUBRE 2.178.000,00
NOVIEMBRE 2.3276.000,00
“FACTURA | DICIEMBRE 4.356.000,00
REZAGO
CJENTA BANCARIA | 24076254514
BANCD{ CAIA SQCIAL I 1IPO | AHORRO & TOTAL | 9.801.000,00 |
L ESPACIO EXCLUSIVO SECRETARIA DE HACIENDA ]



N

CO0IGO GF-05-F02
ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA VERSION 2
FLCIRA DE APROBACION
) M AR
FORMATO UNICO DE TRAMITE DE PAGO
29 11 2018
NUMEROC DE CONTRATD | 3109 l IDENTIFICACION DEL TIPQ DE PAGO )
OAIETO
/ /
PRESTACON DE SERVIQCS DE APOYC A LA GESTION £N LAS ACOONES DE LA DIMENSION :ﬁ:;ﬁg&t KI TS > ,//
1] "‘l < ’; - <. ¢ REPRL .;'\ AN G e UrR S 1 “; " = 4
SEXUALKIAD Y DERECHOS SEXUALES ¥ hg;:;ﬁ:ﬁm% (3 A SECRETARIA 36 SALAID D ANTIGFIO 5 % T
e PAGO ANTICIPADO 0 % 0
1 3. IMPUTACION PRESUPUESTAL {
3 CRP
NUMERO | 5216 | FECHA | 478/2022 NUMERO | 4706 | FECHA | 19/8/2022
RUBRO VALOR RUBRO VALOR
0111-2.3.19.03.011.2.3.2.02.02.009.2.5.2-50 10.890.000,00 0111-2.3.19.03.011.2.3.2.02.02.009.2.5.2-50 9.801.000,00
/
f
P CRP
NUMERO | i FECHA | NUMERO | | FECHA |
RUBRO VALOR RUBRO VALOR
t 4. BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO 3
VALOR INICIAL CONTRATO 9,801,000,00 PAGO ANTICIPADO
ADICION 1 ANTICIPO 1
ADICION 2 ANTICIPO 2
ADICION 3 ANTICIPO 3
VALOR TOTAL CONTRATO 9.801.000,00 TOTAL ANTICIPOS
NUMERO DE ACTA | VALOR A GIRAR AMORTIZACKON TOTAL ACTA ! ESTADO DF FIECUCION FINANCIERA ]
ACTA PARCIAL | 653.400,00 653.400,00
ACTA PARTIAL 2 2.178.020,00 TOTAL GIROS 7.187.400,00
: 2.178.020,02 , AMORYIZACCHIS
"ACTA PARCIAL 4 2,178,000,00 2.178.000,00 EJECUCION 7.187,400,00
ACTA PARGAL 5
ACTAPAROALD | {POR AMORTIZAR 1 -
ACTEPARCIALT { - {POR EJECUTAR { 2,613,600,07 |
1 -
B -  OBSERVACIONES
ACTA PARCIAL 10 =
ACTA PARCIAL 11 -
ACTA PARCIAL 12 -
TOTAL 7.182.400,09 * 7.187.400,00
| _SADO A UBERAR | [ /FECHA ACTA LIQUIDACION | ]

/

Dinnp GRRECIA T RPrdbeve 1

FIRMA CONTRATISTA FIRMA SUPERVISOR




CODIGO GF-05-F03
ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA VERSION 2
FECHA DE APROBACION
DD MM AA
t FORMATO UNICO DE TRAMITE DE PAGO - .
Alcabsls Muneod de Soacha 29 iz 208
NUMERO DE CONTRATO | 3109 /1 IDENTIFICACION DEL TIPO DE PAGO /
OBJETO / 7
PRESTACION DE SERVICICS DE APOYO A LA GESTION EN LAS Zﬁf:f’f:g& 7 - L/
. - e < ~ f ¥ A X N 4 /
/\CLIONE;\DEJL}: UA(:‘IE:SIDf‘LSE)FC,\IAUDAl;: ::R[;I:)[;S;F:CJHA;ES Y ANTICIPIO 0 vy 0
REPRODUCTIVOS DE LA SECRETARIA ot G0 JNTEWADO M IR R [

5. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES

t EL CONTRATISTA / |

/." 3
Certifico bajo la gravedad de juramgnto que los aportes de seguridad soaclal que acontinuacion se detallan, gdrresponden a los ingresos
percibldos por ef arasente contratd, para el periorg de liquidacion de osta actd. 4

SALUD ~ PENSION o ARL /
ENTIDAD famisanar ENTIDAD pornveni ENTIDAD Seguros de vica colpatria
FERIODO nov-22 /|PERIODO nov-22 PERIODO nov-22 4
PLANILLA 1049796600 { [PLANILLA 1049796600 / [PLANILLA 1049796600
1.8.C. 1.000.000,00 1.8.C. 1.000.000,00 |  li.B.C. 1.000.000,00
APORTE 125.000,00 APORTE 160,000,00 APORTE 24.400,00
CONTRATISTA Diana Paola Garcia Martinez P 2
CC.ONIT 1073683874 3 - /
E-MAIL diangar.saiudsoacha@cmail.com ¥ Oripp 8o p
TELEFONO 3187948243 FIRMA
L Ei SUPERVISOR |

Como supervisor del contrate certlfico que ef contratista cumplié satisfactoriamente con ef objeto y obligaclones del referido contrato,
durarte & periodo correspontiente al presente pago.

Saras crinervienr o AAmtrada agel A o] oo st ol i T oo e oy e el . Srmpicta Amm ror s st A amachng ol vledroe o wmom il
Coma supervisor del contrate verifigud ¢l cumpiimicnto por parte del contratista con respecto a los apoites al sistema de scguridad

o p
50¢i en salud, pension y riesgos {abores, de conformidad con fa normatividad vigente.

Tome supervisor ded contrate certifico que los scportes que acompaiian este fermato corresponden a lgs originadas en 1a ejecucién del
contrato y fueron debidamente validados para autorizar el trimite de pago.

Como supervisor autorizo 2| tramite de pago de a presente acta ante la Secretaria de Hacienda Muyiicipal.

La prasente certificadon se expice ei;

SUPERVISOR ibehl Pardo Herrera P
CARGO Auxiliar Arex salud

DEPENDENCIA B SECRETARIA DE SALUD ;

Z-MAIL ipardo@alcaldiasoacha.gov.co MJTE )qd:)}km'ﬂ‘t?@
TELEFONO 3115275624 FiRIIA




" GF-05-F05
ALCALOIA MUNICPAL CE SOACHA T Towe Y
Z _ FECHA4 DE APROBACION 7
I = (S I
FORMATO DE SFORNE DE ACTVIDADES DEL CONTRATISFA N
fechades Ex Suseressy Tulslcon o sl
L AL / 3115275624
Cangoudiar Aroa saha / Y 4
i e
Z §. INFORMACION CONTRACTUAL, L
Nomaee ¢ Bezen «coaldel conrasly. 7
Diana Paola Garcla Martinez __J |
/ TIFO DE CONTRATO: Frestacion de Servicios - s P
Com: CPS cnvenis Fecha . ‘= / = No. 7
| x z 1918/2022 . 3103
+ - ”
Faz o iln ik .:I 22152022 /I/ Plazo de n:n:u:lcrl CLATNIA) VIESES Y SUMCE (1% RS 3 GLE SUPSRE FL 31 06 DRIENTEE 06 5053
\ OBJETO CONTRACTIUAL
3

FRESTACIKON DE SERVICIOS

APOYO A LA GESTICN EN LAS ACCIONES DE LA DMENSKON SLXU&LMD Y O

tkECH(>S SEXUVALES ¥ REPRODUCTIVOS DE LA SECRETARIA DE
SALUD DE SOACHA

%
A 74 1L PERIGCO CERTIFICANG
Cozae:  DOATAWS J A\ Haza COMVRG /. nlonre No. - -
N vmaeze A 7 Vaowwm S 7 .4
& IV CUMPLINIENTC SEGUN CONTRATO, . .o . .
OBLIGACIONES CONTRACTUALES ACTNIOADES REALIZADAS EN EL PERIODG | PRODUCTOS PRESENTADOS
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ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA UERsiIoN e

FECHA DE APROBACION

co MM

FORMATO DE INFORME DE SUPERVISION A PRESTACION DE SERYICICS

3 n w1

SECRETARIA DE MACIENDA

Gess Feche de Expedicion Teiéfara a Lxt.

3 B ) 225 pe’vlsu’}v\v " 2 =
]
DD MM AN ,Nom:-re:wehll’amoHen'erz- 4 . 1115275624

|Cargo: Auxiliar Aroa s2lud

II, INFORMACION APOYO A LASUPERVISION
v SRR —aaas

‘Hnm':rc: Lorepa Alvarez
5 T 7 3120Q352247
|Carga: Relarenta DSDSA

III, INFORMACION ﬁINTRACTUAL.
Hombie o Razon soGal del civl étiste. /-
Disra 2aols Gercis Martines

N V.
_Contcato OP5. g Cenvenlo | 0000000000000 :
X ]
i i —_—
FECHA INICIO: / / thomu.l
2LV2CE2 / f/‘ CUATRO) MESES Y QUINCE (15) DeAS 11'|N QUE SUPEREEL 3 DE l)(}i:UHKI:"iJ:' 022 |

OBIETO

I’lt}-'ﬁh\\ ON GE ‘nl-ll\'l(‘i(]q DE APCYD A LA GESTION EN LAS ACCIONES DE LA DIMENSION SEXUALIDAD Y DERECHDS SEXUALES ¥ REPRODUCTIVOS BF LA

\ ” SRCRETANIA DE SALUD DE SOACHA 7 -
CADO 7~ =EL RH
A S PR xa}gg; DD/MM/AN" / / oD " Informe N No.
3001120224 &: & )/
VI. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO
OBLIGACIONES ESPECIFICAS | VERIFICACION

Sarealze 16 saguimientos 3¢ Lervkadones o
campo (E0] Ce los everos mificados poe
LAJoyar y entregar el apoyove [as Investigadanes epldemisiogicas de campa {[EC] de los eventas natificadas al sistema ce | SAIGILA para b dmension <e 2k saxud

vigilencia epidemvalogica(SIVIGILA eusnoliendo con las tempes v directrices tecnicas establecidos por fos protecoios del | duranie o seroda del 01 al 30 de Noewmline de
instituta nacaral d2 salud, asignadas por el referents segun semanas epidemiclogicas. | 202205 canles s dadfican de by spAdeve

Manera evanto 750 12 avenio 722 1, ceoie

‘t-r real 2o apoyo o' corgue de 16C de bos diferentes
2. Agoyar el cargue de 1a: investigacicnes epldemiokag <as de campa(lEC)para erwio al depasamann en s tempos eventos notiicados por SIVIGILA, para b
establecidos por Jos pretocoics del [nstituto Necianal de Salud drmemn de siud secal y repeaduttive duranie
el periodo del G130 30 de hovembre de 2022

Sereateo jumo con el egapo de tretap b
custoda y ceganizadion del archvo por cada
wpeni ce 1EC dal s e Norembern de! 2007 de
3 dmerelon de s21us sex @l y reprodurtive

3. Apoyar 1 custodia 0@ 1as visitas diaras de pricndad on carpetas correspondientas al evento,

Se 2o consaiizado BAL con ks i
capladon del a8 do Nowembre ol 2002 ¢ s
comgarte on o e del corren ce TS05A

4, Realizar de manera mensual minlme S busqueda ativa comunitaria{BAL) de los eventos en salud sexusl y reproductiva
de acuerdo 8 las ineamientos estipulados par el area de SSR

Se realzo of ervio de correas 3 l3s FS v EAPE de
I. POBGen Capleda con Larrer i 100060 a SG5SS

5. Fea0-e 0e la poblacion caplads e BAC u oras fuentes de wmfarmacion que sa encuentren sin aseguramiente y/a darreras cel mes de Nendembre y 22 sotifica o torres de

de acceso 8l SGESES 8 la referente de la dimension.

Q206N cara 2y Zebida wedlcacion y wrami

pertinentes

Ert il s 0 eoadov Lee se ealizoapono a5
manitorens sasoechs de rubscle mngacits
evena que se reakzo revisarde o carset dr
varunay 2 menares de 11 5700y Aduitos favtk ko
42 zfos dearrp’ado por vacunadon activisad
Que 50 reubae da atuerdc 3 R ubicadcn 0@
eventc
Bl Cia 121022 5@ real120 20040 3 Mz juvesd|
L donde v rynieo 16 ertugs do copes mensticaks

6. Apuyar el desarrollo de las jornades de salud nacioneles, departamenta’as, municipaies y monitorecs segdn la Grectriz de
a direccibn de salud piblica. ¥ SCUCICON an Cerechos s as ¥ repracuctives

en & cojume magarnita 2 e cidad verde Se
realzo apoya de derancy Indanda 7 jonada de

vacunadon reaizades ks das 17 v 12 de

norewmbew dal AL2 activiend nue s mxizo e
| 1oz barrtos Wih w2 comuma 1y barro vib de case
lovra oo

wna 4 wrilcando cainet ¢e vaounac

13 menores de 5 3Nos or completar esouema de
mcumcioy regulan, gestarer<y aauhn mivgre
donde b vacunedora realaa |3 axlicacon del

biologice 89 a0uardo  los hallazges encamrascs.

S medien convclicnzo de suentos de s fsly
pestyzenal y corgenka dal mes oo Moserbre 2e |
2002 y 50 corpata an vl diw e o Lomen e a |

Q505K pary s debdo segurriento mes s mes .

7. Realizar seguimients mensual a usuaras notficacas con sifills gestamsanal, hasta tres meses despues del parto y sifilis
caNgeniza hasta los tras meses de nacido, notificando barreas de acceso A tratamienta y 3 sarvicios de salud al referente de
la dimension

En mi calidad de supervisor, pravia vedficacian de los pracductas rectbidas certifico que ef contratista cumplld con s odligacdiones en s nmines v Yempos pacades,
38 cualas fuerdn verilcadas y s avala ¢l presente aforme de conformicad con e Articulo 83 y B4 de La ley 1474 de 2011

Azl mismo, el supervisor certifica cue &f contratstd realizd el pago de los aportes al Sistema General de Seguridad Sacial en Salud, Pengfanes v arf, aresentardo las
planilas onginaleside scuerdo con ko estableado #r |3 ley 789 de 2002 vy Decroto 1709 de 7.00}‘/'

Moritre By}&\tpwrrb kmw /

Cargo Lehit Fardo Herrera )
Firmas del supervisor
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torena Alvarez Referente DSDSR Firma Apoyo a la suparvision
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CODIGO GF-05-FO4
ALCA_DIA MUNIC!PAL DE SOACHA VERSION 2
FECHA DE APROBACION
DD AA
FORMATO DE CERTIFICACION PARA LA RETENCION EN LA FUENTE =~ 2018

RETENCION EN LA FUENTE PARA EMPLEADOS ~ CONYRATISTA (PRESTACION DE SERVICIOS)

Reforma Tributaria 1557 y Decreto 0099 de Enero 25 de 2013,

/

/ e
/
Yo, DIANA PAOLA GARCIA MART§NEL)'{Entiﬁcadolal con Cédula de Ciudadania No,1073683874 de SCACHA, en

aplicazian a lo establecido en el Articulc 172 del Decreto reglamentario 0099 de 2013, gue reglamenta las tarifas y
precedimientos para |a aplicacion de retercidn enfa fuente para empleados, certifico que los contratos relacionados

3 co*tinuacidn se encuentran vigentas y reczes,ehlan 1a totalidad de mis ingresos por contratas de prestacidn de
servicios del 1 al 30 de Noviembre de 2022 4 /

ENTIDAD No. FECHA DE ‘j FECHA DE VALOR DEL || INGRESO
' CONTRATO IMCIO | TERMINACION CONTRATO ||  MENSUAL
ARCALDIA MUNICIPAL DE V' o ! ;
i2- 1/12/2 .801. . A 00 4
SOAGHA {3109 ' 22age-22 31/12/2022 9.801.000,00 ] 2.178.000,00
- —

~

2. 2alo la gravedad de juramento certifico que

St D NOQ E] , soy declarante def Impuesto sobre
la renta.

3, ¥ara efectos de la aplicacidn de las tarfas Je retencion en la fuente certifico que pertenezco al régimen de ventas:

[__MU RESPONSABLE DEIVA | x | RESPONSABLEDEIVA |

1

4 Eaiaciée de Dependientes (Articulo 2, Decietn auaf13)

T T
NOMBRE DEL DEPENDIENTE | EDAD ! PARENTESCO

VALOR MENSUAL

| suan Pablo Gutlerrez Garcla 14 ANCS HUO s 1.000.000,00

La sresente certificacion se explde ¢

NOTZ: ENCASO DE PADRES Y CONYUGES DEPENDIENTES [EBE VENIR CERTIFICADO POR CONTADOR PUBLICO O
MEDICINA LEGAL EN CASO DE DEPENDI|ENTE CON DISCAPAZIDAD.

Dinnn SReCHH
| Dlana Paola Garcia Martipbz

CC. 1073583874
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: _PROCESO: Cédigo: GJ-FR-01
GESTION JURIDICA Y CONTRACTUAL |
Version: 01
] FORWATO:
COMPROBACION DE CONTRIBUCIONES AL
SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL

Fecha: 22 NOV 2027 3

FECHA: 28 de noviembre de 2022
Se comprueban los siguientes datos:

CONTRATO 3109 del 19 de agosto de 2022 ,

CONTRATISTA Diana Paola Garcia Martinez 7

Prestacion de servicios de apoyo a la gestion en las acciones de

OBJETO la dimension sexualidad y derechos sexuales y reproductivos de la
secretaria de salud de Soacha
VALOR DEL : oy ‘ x
CONTRATO Nueve millones ochocientos un mil pesos $ 9.801.000 m/cte.
FECHADE INICIO | oy o . /" | FECHA  DE |31 de dicierfibre
22 de agostode 2022 /| rERMINACION | de 2022
COMPROBACION DE COTIZACION DE NOVIEMBRE
' PLATAFORMA :
ADMINISTRADORA SIMPLE /
. DE PAGO |
NLIMERCE B v o 18 de noviempre
PLANILLA 1049796600 - / FECHA 2 HOVIRmETS
s de 2022
SALUD ' noviembre 125.000 | ENTIDAD famisanar
PENSION noviembre 160.0C0 ENTIDAD porevenir
RIESGCS . R ' Seguros de vida
LABORALES noviembre 24.400 _ ENTIDAD | colpatria \
Atentamente,

HT PARDO HERRE / /

Supervisor
Cargo AUX AREA DE SALUD
Municipio de Soacha




