
LA PERSONERIA MUNICIPAL-CUNDINAMARCA

DEBE A:

La suma TRES MILLONES DOCIENTOS MIL PESOS ($3.200.000) MONEDA

CORRIENTE por concepto de ejecución del contrato 044 cuyo objeto es l? de

PRESÍAR SUS SERVICIOS PROFESIONALES EN LA ASESORIA EN LOS TEMAS

RELACIONADOS CON DERECHOS OE ACCESO A SERVICIOS DE SALUD,

SEGUIMIENTO A LA PRESTACIÓN OPORTUNA Y DE CALIDAD RESPECTO DE LAS

ENTIDADES PÚBLICAS Y PRMADAS QUE PRESTEN EL SERVICIO DE SALUD' Y EL

DESARROLLO DE ESTRATEGIAS ENCAMINADAS A LA PROTECCION DEL

DERECHO A LA SALUD DE LOS HAB]TANTES DEL MUNICIPIO OE MOSQUERA,

PARA EL LOGRO DEL OBJETO MISIONAL DE LA PERSONERÍA MUNICIPAL DE

MOSQUERA durante el periodo comprendido entre el 6 de octubre de 2o23 al 5

de noviembre de 2023

Atentamente,

IANA E VE A ANGEL
c. . 52.410.196 de Bogotá
CONTRATISTA.

Mosquera-Cundinamarca, 7 de noviembre de 2023

ADRIANA MARCELA VEGA ANGEL
C.C. 52.410.196 de Bogotá



ADRIANA MARCELA VEGA ANGEL

CONIRATISTA

FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES CONTRATISTAS

INFORME No.001

FRESTAR SUS SERVICIOS PROFES IONALES EN LA
ASESORIA EN LOS TEMAS RELACIONADOS CON

DERECHOS DE ACCESO A SERVICIOS DE SALUD,
SEGUIMIENTO A LA PRESTACÉN OPORTUNA Y DE

CALIOAD RESPECTO DE LAS ENTIDADES PÚBLGAS Y

PRIVADAS QUE PRESTEN EL SERVICIO DE SALUD, Y EL
DESARROLLO DE ESTRATEGIAS ENCAi'INADAS A LA
PROTECCóN DEL DERECHO A LA SALUD DE LOS

HABITANTES DEL MUNICIPIO DE MOSOUERA PARA EL
I-OCNO DEL OBJETO M]SIONAL DE LA PERSONER|A
MUNIC¡PAL DE MOSQUERA.

RELAC]ON DE ACTIVIDADES EJECUTADAS

DE FECHA DEL
CONTRATO

6 OCTUBRE DE.2023

CONTRATISTA: ADRIANA MARCELA VEGA ANGEL

IDE¡¡TIF¡CACIÓN DEL
CONTRATISTA

52.410.196 Natural
¡uríd¡ca

OBJETOT

VALOR INICIAL:

PLAZO INICIAL DE
EJECUCóN

OCENTA Y UN (81) DIAS

26 DICIEMBRE OE2023

CARLOS ARTURO MARTINEZ PEREZ
6 OCTUBRE DÉ.2023
Desde 6DE

OCTUBRE
D82023

Hasta 5 DE NOVIEMBRE
DE2023

N' COMPROMISO
CONTRACTUAL

ACTIVIDADES
REALIZADAS

SOPORTES N" folios

I a Se verifica indicadores
de oportunidad en la
atención

lnforme
estadístico de

actividades

1-3

Gestión entrega de Chat 4

CONTRATISTA r50-J0-58 Versioo l-2018

cPS444-2023CONTRATO N'

XPersona

VEINTICIÑCO M.LLONES SEICIENTOS MIL PESOS M/CTE
(25.600.000)

FECHA
TERÍUTINACÉN
SUPERVISOR:
FECHA ACTA INICIO:
PERIODO DEL
INFORME

Realizar
revisiones de
gestión pública
en la empresa
Social del
Estado Municipal
y en las demás
IPS Privadas

. Seguimiento
indicadores
Hospital
Auxiliadora

de
COVID

María

2 Realizar



ADRIANA MARCELA VEGA ANGEL

CONTRATISTA

intervenciones
para la
efectividad del
derecho
fundamental de
la salud ante
instituciones
prestadoras del
servicio de
salud, ante
empresas
promotoras de
salud y demás
entidades
aseguradora y

administradoras
de planes de
beneficios

medicamento
usuario SCG
EPS

con
Nueva

Gestión cita de
oftalmología paciente
RAMP de Nueva EPS

Se tramitra queja
usuaria ASL por
desacato a tutela de
Nueva EPS

Se gestiona queja de
usuario JS Compensar
por dernoras en la
asignación de citas

Se gestiona para la
atención prioritaria en
el Hospital María
Auxiliadora de persona
accidentada por buseta
en fuga

Se da información
sobre estado de
trámite de traslado de
caso de menor
hospitalizado para
traslado a hospital con
genética

Gestión para entrega
de medicamento a
FMW usuario Nueva
EPS

Se gestiona e informa
a usuario SVCG sobre
entrega de
medicamentos con
Nueva EPS

Se gestiona cita por
oftalmología de usuario
JFR con EPS
Compensar

Chat

Oficio

Correo

Chat

Chat

Chat

Chat

Chat

5

6-9

10-1 1

12

13

14

15

16

CONTRATISTA 150-.t0-58 \¡ersioo 1-2018



ADRIANA MARCELA VEGA ANGEL

CONIRATISTA

a Gestión de cita de
ortopedia en el
Hospital María
Auxiliadora de
Mosquera a usuario
JAC

Chat 17

Verificar el
cumplimiento del
plan nacional de
vacunación
COVID '19 por
parte de la
Empresa Social
del Estado
Municipal y en
las demás IPS
privadas

Se le lleva seguimiento
a los indicadores
COVID reportados por
la ESE María
Auxiliadora de
Mosquera Semanal-
Octubre 23

¡ lndicadores
COVID
Hospital
María
Auxiliadora
(lnforme de
actividades)

1-3

4 Presentar al
personero de
Mosquera por
conducto del
superior
funcional,
informe
estadístico
mensual sobre
las actividades

Se entrega informe de
actividades
mrrespondiente de 6
octubre al 5 noviembre
2023

Anexo lnforme 1-3

Visitas al servicio
de urgencias en
cualquier IPS
(pública o
privada) según la
necesidad que
se presente, con
la intención de
garantizar el
debido
funcionam¡ento

o Se realiza visita al
servicio de urgencias
ESE María Auxiliadora
donde se verifica:

o Oportunidad de la
atención en triage,
consulta médica y
odontológica

o Verificación talento
humano por tumo
servicio de urgencias

o Porcenta de

Anexo lnforme
estadístico

CONTRATISTA t50-30-58 l'ersioo l-2018



ADRIANA MARCELA VEGA ANGEL

CONIRATISTA

ocupación de urgencias
adulto y pediátrico

o Verificación de estado
de remisiones

o PQRSF
o Medicamentos

pendientes
6 Tramitar

actuaciones
restitución
derecho a
salud en
Municipio

las
de
del

la
el

Gestión entrega de
medicamento con
usuario SCG Nueva
EPS

Gestión cita de
oftalmología paciente
RAMP de Nueva EPS

Se tramita queja
usuaria ASL por
desacato a tutela de
Nueva EPS

Se gestiona queja de
usuario JS Compensar
por demoras en la
asignación de c¡tas

Se gestiona para la
atención prioritaria en
el Hospital María
Auxiliadora de persona
accidentada por buseta
en fuga

Se da información
sobre estiado de
trámite de traslado de
caso de menor
hospitalizado para
traslado a hospital con
genética

Gestión para entrega
de medicamento a
FMW usuario Nueva
EPS

Se gestiona e informa
a usuario SVCG sobre

a

a

a

Chat

Chat

Oficio

Correo

Chat

Chat

Chat

Chat

4

5

6-9

10-11

12

'13

14

15

CONTRATISTA 150-J0-58 Version l-2018



ADRIANA MARCELA VEGA ANGEL

CONIRAI¡SIA

16

17

Chat

Chat

Se gestiona cita por
oftalmología de usuario
JFR con EPS
Compensar

Gestión de cita de
ortopedia en el
Hospital María
Auxiliadora de
Mosquera a usuario
JAC

de
con

entrega
medicamentos
Nueva EPS

No se programó durante
el periodo

7 Verificar la
calidad del
servicio y
atención de las
entidades
prestadoras, con
un acercamiento
previo a los
pacientes y
familiares que
requieran el

servicio,
garantizando el
cumplimiento de
los deberes de
estas.

6-9

4

5

Chat

Chat

Oficio

Gestión entrega de
medicamento con
usuario SCG Nueva
EPS

Gestión cita de
oftalmología paciente
RAMP de Nueva EPS

Se tramita q
usuaria ASL
desacato a tutela

ueJa
por
de

o Garantizar que
los servicios
ambulatorios,
estén de
acuerdo con los
requerimientos
que los
ciudadanos
radiquen en la
personería

CONTRATISTA 150-J0-58 Yersion l-2018



ADRIANA MARCELA VEGA ANGEL

CONIRATISTA

Nueva EPS

Se gestiona queja de
usuario JS Compensar
por demoras en la
asignación de citas

Gestión para entrega
de medicamento a
FMW usuario Nueva
EPS

Se gestiona e informa
a usuario SVCG sobre
entrega de
medicamentos con
Nueva EPS

Se gestiona cita por
oftalmología de usuario
JFR con EPS
Compensar

Gestión de
ortopedia
Hospital
Auxiliadora
Mosquera a
JAC

c¡ta de
en el

María
de

usuario

Correo

Chat

Chat

Chat

Chat

10-1 1

14

15

16

17

o Apoyo y
asesoría para
evitar la
negación de la
prestación de
servicios de la
red pública y
privada de salud

Gestión entrega de
medicamento con
usuario SCG Nueva
EPS

Gestión cita de
oftalmología paciente
RAMP de Nueva EPS

Se tram¡t¡a
usuaria ASL

queJa

desacato a tutela
Nueva EPS

por
de

Se gestiona queja de
usuario JS Compensar
por demoras en la
asignación de citas

Chat

Oficio

Correo

4

5

6-9

10-1 1

CONTRATISTA r50-30-58 \'ersioú l-2018

Chat



ADRIANA MARCELA VEGA ANGEL

CONTRATISTA

Chat

Chat

Chat

Chat

Chat

Chat

12

'13

14

15

16

17

Se gestiona para la
atención prioritraria en
el Hospital María
Auxiliadora de persona
accidentada por buseta
en fuga

Se da información
sobre estado de
trámite de traslado de
caso de menor
hospitalizado para
traslado a hospital con
genética

Gestión para entrega
de medicamento a
FltiflV usuario Nueva
EPS

Se gestiona e informa
a usuario SVCG sobre
entrega de
medicamentos con
Nueva EPS

Se gestiona cita por
oftalmología de usuario
JFR con EPS
Compensar

Gestión de cita de
ortopedia en el
Hospital María
Auxiliadora de
Mosquera a usuario
JAC

CONTRATISTA 150-J0-58 Versio¡ l-2018



ADRIANA MARCELA VEGA ANGEL

CONTRATISTA

10 a Gestión entrega de
medicamento con
usuario SCG Nueva
EPS

Gestión cita de
oftalmología paciente
RAMP de Nueva EPS

a Se tramita queja
usuaria ASL por
desacato a tutela de
Nueva EPS

Se gestiona queja de
usuario JS Compensar
por demoras en la
asignación de citas

Gestión para entrega
de medicamento a
FMW usuario Nueva
EPS

a

Se gestiona e informa
a usuario SVCG sobre
entrega de
medicamentos con
Nueva EPS

a Se gestiona cita por
oftalmología de usuario
JFR con EPS
Compensar

Chat

Chat

Oficio

Correo

Chat

Chat

Chat

4

5

6-9

10-1 1

14

,,15

16

11 Se realiza¡á
seguimiento y
verificación al
cumplimiento de
la entrega del
PAE (Plan de
Alimentación
Escolar) en las
lnstituciones
Educativas.

Se realiza verificación
del cumplimiento PAE a
la l.E Mayor

Se realiza verificación
del cumplimiento PAE a
la l.E Amistad

Se realiza verificación
del cumplimiento PAE a
la l.E Diamante

Se realiza verificación
del cumplimiento PAE a
la LE Francisco de

Acta

Acta

Acta

Acta

'18-19

20-21

22-23

24-25

CONTRATISTA 150-t0-58 Versioú l-201t

Mantener
permanente
contacto con la
EPS Subsidiada
y contributivas
que prestan sus
servicios en el
Municipio de
Mosquera, de
ser necesario
con las EPS del
resto del País,
así como
defensores y
promotores de
derechos
humanos



ADRIANA MARCELA VEGA ANGEL

CONTRATISTA

a

Paula

Se realiza verificación
del cumplimiento PAE a
la l.E Antonio Nariño

Acta 26-27

12 Acompañar y
apoyar a la

Personería
Municipal en
todas las
actividades que
realice en
cumplimiento de

la misión y
visión, como
también las
establecidas en

el marco del plan

de acción

Se realiza
acompañamiento a
elecciones de alcalde,
diputado, gobernados Y
concejales

RESUMEN ECONOMICO

RESUMEN
VALORN' DETALLE
8.640.0001 VR. IN¡CIAL DEL CONTRATO
$02
s3.200.000ACTA PARCIAL 13
$3.200.00011 VR. CAUSADO A LA FECHA

DETALLE SEGURIDAD SOCIAL

APORTES OE SEGURIDAD SOCIAL
PAGAOO VERIFICADO

NO
PLANILLA No.

SI NO SI
DETALLE

9458305733xOCTUBRESALUD1

9458305733x xOCTUBRE2
X 9458305733XARL OCTUBRE3

4 ccF
5 OTRO

CONTRATISTA 150-J0-58 Yersioo 1-2018

VR. ADICIONES

MES

X
PENSION



ADRIANA MARCELA VEGA ANGEL

CONTRATISTA

SOPORTES DEL PAGO

CONTRATISTA

$

AD

1 PLANILLA DE SALUD Y PENSIONES
2 INFORME DE ACTIVIDADES
3

Adriana Arturo Pé¡ez
Servic¡os profes¡onales
Asesora salud
07 t11t2023

R.1'iso Rula

CONTRATISTA l5Gl0-58 Version l-2018

ANGEL

SERVIDOR
PÚBLIco

ELABORADO REVISADO Y APROBADO

Nombres
Cargo

Fecha 07 tl1t2l2 I\L
Firma



Mosquera - Cundinamarca, 3 noviembre de 2023

INFORME DE ACTIVIDADES
6 DE OCTUBRE AL 5 NOVIEMBRE 2023

l.SEGUIMIENTO AL PLAN DE VACUNACION

RESUMEN DE VACUNACION CORTE 4 DE NOVIEMBRE 2023

2. INFORME DE VIGILANCIA PREVENTIVA PLAN

VACUNACION CONTRA EL COVID 19. CIRCULAR
PROCURADURIA

NACIONAL DE

004 DE 2021-

No se realizó ninguna acción referente al plan nacional de vacunación

Cárrera 2 No 3 -16 - Barrio Cen¡ro His¡ó¡ico, Edific¡o llancolombia - Pho 3_ Oñcim 201 _ l,tosquera - Cundinamarf,a
Teléfono: 893 l0oZ - 320+737842 / Wsonena@persor¡er¡amo§qüera,Bov.co

I' "-.r



3.SEGUIMIENTO ATENC¡ON EN SALUD IPS MUNIC!PALES

Se realizó seguimiento a la atención en salud:
*!¡t¡E x atlttrnaEt¡

No se programó en el
per¡odo

4.SEGUIMIENTO INDICADORES COVID,I9

Reportados por la ESE María Auxiliadora de Mosquera
Corte 14 de OCTUBRE 2023

C¡rrera 2 No 3 -16 - Barrlo Gntro Hisaórico, Edific¡o Eancolo¡nb¡¿ - Piso 3- O8cine 201 - Mosquera - Cundinamarce
Teléfono: 8931002 - 32l}4'737[142 / persorÉna@p€rsooeriar¡osq$era€oú.co

o o

Camas hospitalarias para atención COVID -19
20

Porcentaje de ocupación Hospitalaria COVID
00k

Porcentaje de ocupación urgencias COVID
0%

Camillas y s¡llas para atención COVID en
Urgencias

10

8

Porcentaje de ocupación UCI COVID '19 0%

Total de muestras tomadas COVID- Hosp¡tal
María Auxiliadora 4043

Total de pruebas COVID -19 positivas 6831

Número de pac¡entes cuyo diagnóstico
principal es U072- COVID-19 (virus no
identificado)

12709

Número de pacientes cuyo diagnóstico
principal es U071- COVID-19 (virus no
identificado)

1547

Número de pac¡entes COVID -19 remitidos en
el periodo (sospechosos- probable -
confirmado)

61 1

Capacidad instalada hospitalaria UCl, % de ocupación

-/

Camas UCI Atencion COVID 19



E s Ex

Número de pacientes COVID -19 atendidos
por visita domiciliaria en el periodo
(sospechosos- probable - confirmado)

5.SEGUIMIENTO A PROGRAMA DE AL¡MENTACION ESCOLAR (PAE)

Se realiza la visita de verificación del Programa PAE en las Siguientes

lnstituc¡ones Educativas del municipio:

o l.E Mayor

Hallazgos encontrados:

ninguno

l.E. ArmonÍa

Hallazgos encontrados:

Ninguno

Cerrera 2 t{o 3 -f6 - Barrio Centro Histórico, Edificio Bancolombia - Piso 3_ Oñci¡¡a 201 _ Mosquera - Cundineñ¡Ea
Te¡éfono: 8931002 - 3204737842 / Pe.\oneria@personeriamosquera,Sov'co
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LE. Diamante

l.E. Francisco de Paula Santader

¡'-

Hallazgos encontrados:
Ninguno

l.E. La Antonio Nariño

.-
\

flA:lñ
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v
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Hallazgos encontrados:

- Meson de entrega de alimentos en malas condiciones

it)

\t ?
I r
¡¡ I

i
:

f'l \..

Carrera 2 No 3 -16 - tlarrlo Cenlro {lstórico, Ed¡r¡cio t}ancolomb¡¡ - Piso 3- Oñctna 201 - Mosquera - Cundinámafta
Teléfooo: 89310O2 - 32M737A42 /prsrcna@personeri¡mosqucra€ov.co
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Hallazgos encontrados:

Ninguno

100%22Derechos
petic¡ón, queja
reclamo

de
o

100%66Tramites de ayuda
ciudadana(entrega
de medicamentos,
citas, traslados)

0o/o22Gestión atención
urgenc¡as y remisión

100%22Solicitud a EPS

100%11allnformación
ciudadano

TIPO DE

REQUERIMIENTO

NI,MERO DE 
1

REQUERTMTENTOq

REQUER]MIENTOS
TRAIIfTADOS

% CUMPLIMIENTO

6. ATENCION DE REQUERIMIENTO CIUDADANOS

Realizado por: Adriana Marcela Vega Angel -Auditora de calidad

PersonerÍa de Mosquera

Carrera 2 No 3 -¡6 - Earrio Gntro Histórico, l':d¡ficio ttancolombia _ Piso 3_ Oñcine 201 _ ¡losqucra - Cundin¿marcá

Teléfono: a93 I 002 - 32o47 3'l 842 / per\ooeria@personeriamosqúera.gov.€o
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Gestión entrega de medicamento con usuario SCG Nueva EPS

C.rro. M.^i,r., P.ddlrt
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Gestión cita de oftalmología paciente RAMP de Nueva EPS

.,a<kson Florez Nuevá Eps q

ttol¿ l¿<k50n (omo eslits?

Tu me puades ¿yud¿r

fenemot un útuaaio quei¡ndose

tbrfa me pod: iá (otabor¿r toñ cl §gu¡ent! <¡5o

liog¿ Amelia r-'r¡ach¿bajoy fint¡
Cc 59815911

Eps nú€ra ep5

cd, ¡21¿592É l9

Lleva dos meses tol¡(¡t¿ndo uñ¿ <ita oft¿¡moloqio y nufte tieoeñ ¿genda , podrias

rolábor¿rnos ,ola

I



7 111123, 20:29 Gma¡l - Fwd: Fw: Oueja contra Nueva EPS subs¡diado

M Gmail Adriana Marcela vega Angel <personeriasaludmosquera@gmail.com>

Fwd: Fw: Queja contra Nueva EPS subsidiado
l mensaje

deréchoshumanos derechoshumanos <derechoshumanos@personeriamosquera.gov.co>

Para: personeriasaludmosquera@gmail.com

'19 de octubre de 2023,
19:40

- 

ForwaEled me{¡sage 

-
De: adrl¡na ¡uaroz <adrianasuarezl@yahoo com>
Oate: m¡é, 11 od.m23 alas 11:20
Subject Fw: Quera contra Nueva EPS subsldiado
TO: Éersoneria PárSOneria <personerta@personeriamosquer l.gov.c6>, DeraCñoshumanOe Deredtoohumanos
<derechoshumanos@personeriamosquera.gov.co>

Buenos dfas Señores PersonerÍa,

Ustedes me ayudaron el año pasado con la tulela. Les suplico leer el mensa¡e adiunto y ayudarme urgente

Gracias
Adr¡ana Suárez León
Celula¡ 321 8380156

- 
Fofwarded Message 

-From: adriana suafez <adrianasuarezl@yahoo.com>
To: Secrelariadesalud Mosquera Cundinámarca <secretariac esalud@mosquera-cundinamarca.gov.co>: Servicio de

Atenc¡on A. La Comun¡dad SAC Secretaria de Salud <atenc¡ )nalusuariosalud@rnosquera-cundinamarca'gov co>

Sent: Wednesday, Ocfober 11, 2023 at 11:10:l AM GMT-s
Sublect: Queja contra Nueva EPS subsidiado

Buenos días Señores Secretaría de Salud,

Soy hija de María lnés León Guzmán que tiene 87 años, postrada en cama, con hipertensión

desde hace muchos años, y otras enfermedades.

Vivimos en arriendo acá en Mosquera desde hace 8 años. Mamá NO tiene pensión, ni yo

empleo. Somos las dos solas, no contamos con familiares n¡ ayudas. Ni siquiera he podido

obtener la certificación de discapacidad para Mamá.

Desde Septiembre del año pasado fue aprobada la Tutela para pañales, insumos de aseo, crema
ant¡escaras y servicio de transporte ida y vuelta para exámenes y tratamiento.

Pero cada mes es un problema terrible con la EPS o con Disfarma para que autoricen y entreguen
todo.

Mamá tiene desde hace meses orden médica para TAC de cráneo y Neurología, Nueva EPS los
autorizó únicamente para Bogotá. Llevo varios meses y dos Mipres de transporte rechazados por

la Nueva EPS subsidiado porque dicen que t¡ene la doctora de visita médica domiciliaria solicitar
transporte en ambulancia, opción que NO ex¡ste en el sistema para mipres. Vivimos solas en un

tercer piso y para mí que tengo 58 años es imposible bajarla y llevarla a esos exámenes, yo

también esioy enferma con escoliosis y artros¡s pero los tratamientos también los dieron solo para

httpsJ/m¿ il-googb.cornhaiuu/6i/?¡k=4a85ed2el 7&üe!¡=pt&seardr=dl&permülid=thread.f:1 780232947451 268590&simpl=rñsgtsf:'l 780232947451 2645. . . 1t2



7111123,2Oi29 Gmal - Fwd: Fw: Queja conba Nueva EPS subsidiado

Bogotá por lo que me es imposible ir. Les he rogado por escrito varias veces a Nueva EPS, pero
NO les importa y no nos ayudan.

Ahora tengo el problema que le negaron la crema antiescaras diciendo gue para el lnvima es un
producto cosmético, y que no está claro en la tutela. Desde Septiembre 22 los agentes de Nueva
EPS subsidiado me dieron excusas ridículas que estaba ilegible, luego que el nuevo radicado no
era para la cédula de Mamá, y eada vez de cada radicado toca esperar 5 días hábiles.

Gracias
Adr¡ana Suárez León

httpsr,/mal.google.corrmaiuol6l?ik4a6tu2el78vieiv=pt&search=all&peñrfh¡¡r=thread-I:1780232947451268590&s¡md=msg{.1780232§É74512ñ5...212

Los pañales como ahora no dejan que los médicos indiquen tipo y marca, en Disfarma le están
entregando los peores que tienen diciendo que es lo único autorizado por Nueva EPS. Por esto
Mamá está cada vez peor en su piel de las nalgas y piemas.

Favor ayúdenos, yo no entiendo porque cada vez es peor el servicio de la EPS



Mosquera - Cundinamarca, 26 de octubre de 2023

Al contestar citar el radicado 700-'1902

Señora:
ADRIANA SUAREZ LEÓN
adrianasuarezl@yahoo. com

ASUNTO: Respuesta requerimiento 1l de octubre

Respetada Señor, reciban un cordial saludo en nombre de la Personería

Municipal de Mosquera - Cundinamarca. En relación al requerimiento radicado a

este Despacho el día 11 de octubre en el cual se informan sobre presuntas

barreras de acceso administrativas en la atención al adulto mayor MARíA lNÉS

LEÓN GUZMÁN identificada con la cedula de ciudadanía No. 45467789.

Le informamos que se solicito a la NUEVA EPS por medio del Oficio No' 700-

1901 de fecha 26 de octubre 2023, respuesta a lo manifestado en su escrito con

copia a este Despacho, con el objetivo de realizar las acciones que de a lugar

las acciones reportadas por la entidad precitada.

Además se le asigno cita en la personería para el día 2 de noviembre de 2023

a las 10:00 a.m. con la

elaboración del incidente
competente el cumplimien
relaciona en la petición y la

Dra. N lia Benavidez, quien le apoyara en la
n que permite solicitar al juez

en el fallo de tutela que usted

Cord ialmente,

CARL NEZ PEREZ
P

PROYECTO: AMVA

Carrcra 2 No 3 16 - Barrio Centro Ilistórico, 4- Oñcina 301 - Mosquera - Cundinamarca

lo o

ual d
de

biaiticio Bancol
2/pTelófono: 8931002 3204 rsoncriamosqucra,gov,co

CIPAL



frt G am

27 de octubre de 2023, 16:47

Cordial saludo
Atend¡endo la petición radicada ante la Personería Mun¡cipal de Mosquera, me permito adjuntar respuesta dentro de los
términos y competencias de ley.
Atentamente,

personer¡a personeria <personeria@personeriamosquera.gov.co>
Para: adr¡ana suarez <adrianasuarezl@yahoo.com>

CARLOS ARúURO MARTTNEZ PEREZ
PERSONERO MUNICIPAL
M OSQ U E RA -C U N D I N A MA R CA

:l 1902_000'l.pdf
810K

RESPUESTA REQUERIMIENTO 11 DE OCTUBRE2023

personer¡a personer¡a <personeria@personer¡amosquera.gov.co>



lyt (? personer¡a personeria <personeria@personer¡amosquera.gov.co>

TRASLADO POR PRESUNTAS BARRERAS DE ACCESO EN ATENCION AADULTO
MAYOR

personef ¡a personeria <personeria@personer¡amosquera.gov.co>
Para: servicioalclienle@nuevaeps.com.co

27 de octubre de 2023, 16:54

Cordial saludo
Atendiendo la pet¡ción radicada ante esta Personería Municipal por la señora Adriana Suarez Mart¡nez, me permito dar
traslado por competencia para su conocimiento y fines pertinentes.
Agradezco su atención y pronta respuesla.

CARLOS ARTURO MARTINEZ PER,EZ

PERSONERO MUNICIPAL
M OSQU E RA- CU N D IN A I4ARCA

am

2 adjuntos

--' Gmail - Fwd Fw Queia contra Nueva EPS subsid¡ado.pdfJ aax

3 1901_0001-pdf
498K



Mosquera - Cundinamarca, 26 de octubre de 2023

Al contestar citar el radicado 700-1901

Señores

NUEVA EPS
servicioalcliente@nuevaeps.com.co

ASUNTO: Traslado por presuntas barreras de acceso en atención a Adulto
Mayor

Respetados Señores, reciban un cordial saludo en nombre de la Personería

Municipal de Mosquera - Cundinamarca. En relación a la denuncia radicada a

este Despacho por la señora ADRIANA SUAREZ MARTíNEZ en la cual

manifiesta barreras de acceso administrativas en la atención al adulto mayor

MARíA lNÉs LEÓN GUZMÁN identificada con la cedula de ciudadanía No.

45467789.

Teniendo en cuenta la Sentencia T-081 de 201912, en relación a

"4.2. Tratamiento integral en salud. "En virtud del principio de integralidad, las

entidades encargadas de la prestación del servicio de salud deben autor¡zar,
practicar y entregar los medicamentos, intervenciones, proced¡mientos,

exámenes, controles y seguimientos que el médico considere indispensables
para tratar las patologías de un paciente, "(. ..) sin que les sea posible

fraccionarlos, separarlos, o elegir alternativamente cuáles de ellos aprueba en

razón del interés económico que representan". Ello con el fin, no solo de
restablecer las condiciones básicas de vida de la persona o lograr su plena

recuperación, sino de procurarle una existencia digna a través de la mitigación
de sus dolencias.

Carrera 2 No 3 -16 - Barrio Centro Hisü5rico, Edificio BancolorÍbia - Piso 3- oficina 201 - Mosquera - Cundineñarca
Teléfo¡o: 893 1002 - 320 47 37 842 / perso¡,ena@personeriamosquera.gov.co



DE l,lO E

\t f

Solicitamos a su Entidad otorgue respuesta a la peticionaria en razón a lo
referido en su requerimiento y se remita copia de la misma a este Despacho
para el seguimiento pertinente al caso.

Agradeciendo su atención y a

Cord ialmente,

CARLOS EZPÉREZ
PER CIPAL

PROYECTÓJ AMVA
ANEXOS: 2 fol¡os.

Carrera 2 No 3 -16 - Barrio Centro Histórico, Edificio Bancolomb¡a - Piso 3- Oficina 201 - Mosquere - Cu¡dinamarca
Teléfonor 893 1002 - 32047 37 A42 / percone.ia@personeriamosquera.gov.co
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M Gmail

Traslado de queja Señor José Sora
1 mensaje

Adrlana Marcela vega An96l <personer¡asaludmosquera@gmail.com>
Para: personeria personeria <personeria@personeriamosquera. gov.co>

Gmail - Traslado de queia Señor José Sora

Adriana Marcela Vega Angel <p€rsoner¡asaludmosquera@gmail.com>

23 de oclubre de 2023, 14:22

Lili buenas tiardes, pot fevor env¡ar al cotreo : PMHERNANIEzs@compensarsalud.com
gracias

Señora:
Paola Marcela Hemández
Coordinadora Regional
Compensar EPS

Cordial saludo
Respetada Paola, rec¡ban un cordial saludo en nombre de la Personerla.Mun¡cipal de Mosquera - Cundinamarca. De

manera alenta me perm¡to remit¡r el reclamo presentado por el señor JOSE SANTIAGO SORA DIAZ en donde menciona
presuntas demoras para la asignación de citas.

Por lo anterior, sol¡cito amablemente se gesüone la asignación de citras según requiere el p€ticionario y se informe al

usuario y a este Despacho la gestion para garanlizar la atención al señor Sora

:l Gmail - Fwd- QUEJA - SERVICIO DEFICIENTE AGENDAMIENTO CITAS COIÚPENSAR EPS.Pdf

249K

https://maif.google.com lrnaillú¡6nik=4a85ed2e17Evietv=pt&s€arcfi=all&porriÚlid=th,eád-a:-r-5427887O1793OU1648Esimp|=msgFa:197307836715216 111



23110123.14,20 Gma¡l- Fwd: QUEJA- S€RVlClo DEFICIENTE AGENDAMIENIO CITAS CoMPENSAR EPS

Adriana ltlarcela Vega Angel <personeriasaludmosquera@gma¡l.com>

CáRLOS ARruRO HARÍINEZ PEREZ
PER9ONERO T]UNICIPAL
T4 O9Q U E RA. C U N DI N A TI A R CA

- 

Pg¡¡¡¿¡¡lsd meSsage 

-
De: Jo3o Santlego Sora Dlaz <jssorad@correo.udistrital.edl .co>

Date: jue, 19 oct 2023 a las 0:28
Subjá: QUEJA- SERVICIO DEFICIENTEAGENDAMIENTO CITAS COMPENSAR EPS
To: <personeria@personeriamosquera.gov.co>, <secretariad, )salud@mosquera-cundinamarca.gov.co>

ENVIO QUEJA ANTE PERSONERIA DE MOSQUERA Y SECRETARIA DE SALUD ANTE LA

IMPOSIBILIDAD NUEVAMENTE DE SOLICITAR CITAS DE:

tvt Gmail

- SOMNOLOGIA
- NASOLARINGOSCOPIA
. CONSULTA CONTROL OTORRINOLARINGOLOGIA

TENIENDo EN CUENTA oUE EN LA UNICA FORMA DE AGENDARLAS VIA TELEFÓNICA, INSISTEN EN QUE NO

HAY AGENDA DISPONIBLE, LUEGO DE 21 DIAS DE LAS ORDENES CLINICAS DEL ESPECIALISTA, AUN

LLAMANDo REITERADAMEN¡e. noe¡¡As DICHAS ORDENES SOLO ESTAN VIGENTES 2 MESES Y EL HECHO DE

VoLVER NUEVAMENTE AL ESPECIALISTA PARA RENOVARLOS ME GENERARIA MAYOR PERDIDA DE TIEMPO.

DEBO MENCIONAR QUE REQUIERO CON URGENCIA ESTOS SERVICIOS PARA CONTINUAR CON EL

TRATAMIENTo RELACIoNADo DEBIDo A QUE LA ALTA OBSTRUCCIÓN DE LAS VIAS AEREAS ME HA GENERADO

rátsroR¡ros DEL suEño E tNCApActDAD pARA GozAR pLENAMENTE DE LA FUNCIóN RESPIRAToRIA.

ES EVIDENTE QUE LA EPS COMPENSAR VULNERA OTRA VEZ MI DERECHO FUNDAMENTAL A LA SALUD AL NO

GARANTIZAR AccESo A SERVICIoS DE SALUD BAJO EL PRINCIPIO DE EFICIENCIA , CUYA SITUACIÓN SE HA
VUELTO REITERATIVA. PERJUDICIAL Y DESGASTANTE DURANTE TODO EL AÑO 2023.

SE ADJUNTAN ORDENES MEDICAS VIGENTES.

ATT. JOSE SANTIAGO SORA DIAZ C.C. 1018476075
Cotizante - Reg¡men Contr¡but¡vo

httpsr/ma¡l.google.com/maiuu/6/?ik=,1a85€d2e 1 7&vrq,v=pt&soarEh=all&peíñmsg¡d=msg-f: 1 7802051 '1,t867597185&§md=msg-f: 1 7602051 l '1867597 1 1t2

Fwd: QUEJA - SERVICIO DEFICIENTE AGENDAMIENTO CITAS COMPENSAR EPS

personeria personeria <personeria@personeriamosquera.gov.co> 19 de oclubre de 2023,'lO:17
Para: derechoshumanos derechoshumanos <derechoshumanos@personeriamosquera.gov.co>, Adriana Marcela Vega Angel
<personeriasaludmosquera@gmail.com>
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Se gesüona para la atenc¡ón prioritaria en el Hospital Marfa Auxiliadora de persona acc¡dentada
por buseta en fuga
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Se da informaci<in sobre estado de trámite de trashdo de caso de menor hospitalizado para
traslado a hospital con genética

i) Dolly Siau Mosquera a.
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Gestión para entrega de medicamento a FMW usuario Nueva EPS
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Se gestiona e ¡nforma a usuario SVCG sobre entrega de medicamentos con Nueva EPS
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Se Eest¡ona cita por oftalmología de usuario JFR con EPS Compensar
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Gest¡ón de c¡ta de ortoped¡a enel Hospital María Auxiliadora de Mosquera a usuar¡o JAC
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ACTA DE REUNI
POR: Personeria Municipal de

Mos uera

CONVOCADA FECHA: ¡7 | ,"'f zoz3

Verificación cumplimiento PAE (Programa de
Alimentación Escolar)

TEMA DE LA REUN HORA INICIO:
TERMINACIÓN:

LUGAR: EI Hq 'l§z-

No Nombre y Apellidos Dependencia/
entidad/

organización

Teléfono Correo
electrónico

Firma

1

f¡r* ü"*.** Ir)3¿qr< tv (
2

fno.'=V"9= ?ot>o-or.¡ 3cb)oo-ñs- 4,r,-.
3 I

4

Nota: Uso de datos Personales: Los datos suministrados en esla planilla serán tratados
conforme a la política de datos personales de la Personería Municipal de Mosquera
adoptada por la Resolución 018 de 2020, la cual podrá ser consultada en

riamosouera.00v.c0

DESARROLLO DE REUNIÓN

se realiza verificación al cumplimiento de la entrega del PAE (Plan de Alimentación
Escolar) en las lnstituciones Educativas por lo que se evidencio lo siguiente:

1. INSTITUCIONEDUCATIVA:

Personal a cargo: 4*.o--s
Se realiza verificación de:

¡ Tipo de alimentación entrega en lE
o Onces- ración industrializada

Caliente - tipo almuezo E
o Otra. Cual

o

Cerrera 2 No 3 '16 ' Barrio Centro Histórico, Edificio Bancolombia - Piso 3- Oficina 201 - Mosquera - Cundinantarca
Teléfono: 8931002 - 3204737838 /personeriademosquera@yahoo.es

lt,?

¡

2

tr

tr



Horario de entrega de alimentos:

Numero de ecónomas trabajando: ¡-

Área de almacenam¡ento de

insumos de limpieza y

desinfección

Carrera 2 No 3 -16 - Barrio Centro llistórico, Ediñcio Bancolombia - Piso 3- Oficina 201 - Mosquera - Cundinamerca
Teléfonor 8931002 - 3204737838 /personeriademosquere@yahoo.es

Items Cumpl¡miento Observaciones

señalizadas

re as

C""ftr
rea de almacenam¡ento de

materras plmas C.- *i4

Diligenciamiento de Formatos
(limpieza y desinfección,
temperatura y humedad,
verificación de plagas,
bioseguridad, kardex, ph.

residuos, producción y

manufactura

C-..fL

Fechas de vencimlento de
productos perecederos c-.-+
Rotulación de alimentos con

lote y fecha de vencimiento CoulL
Tamaño de ración

C.J*{C.-

Cumplimiento del plan

alimenticio ñc c,-.r' ¡\ -+--\tfirn*-^¡
Q-teo S--=-r.\
e,r., l*¡ ctrc

Curso de manipulación de
alimentos o plan de
capacitación anual según
cr0nograma

-l e r,.r .\ s-ris'hs A^
ccg--.tq3..U.')

{\'¿-
Protocolo de bioseguridad c.-*{IL
Limpieza y desinfección de

áreas y superficie C-r,--pL

C.r -*



Pago oportuno a trabajadores

HALLAZGOS:

',^,¡o\"Cr>

COMPROMISOS ADQUIRIDOS

COMPROMISO FECHA RESPONSABLE

C.-r

d.
* Pi,r c,-,r l-r> rr q..e,i¡¡i er.\¡
\q 'v,rnu§ (O.o". e- l=¿ or.

-)

F.-)
cffcnlell

-Lr,
d é \ ñ.ov q.S¡,.,;r.so,.§, J.
¿- err \r<-q> J^- 611, rn-a{-¡-

rf!€ +§1d fE

Carrera 2 No 3 -16 - Barrio Centro Histórico, Edificlo Bancolombia - piso 3- Onclna 201 - Mosquera _ Cund¡namarca
Teléfono: 8931002 - 3204737838 /persorieriademosquera@yahoo.es

I
a

I

\"1.T>=,,.,"L L e-*-- ¿*(¡ llrs<€.n-a yñltjj



CONVOCADA POR:
t.,tc uera
TEMA DE LA REUNI N

Verificación cumplim¡ento PAE (Programa de
Alimentación Escolar)

ACTA DE REUNION
Personeria I/unicipal de 2o¿=

HORA INICIO:
TERMINACIÓN:
LUGAR: .T. t ¿A n¡ü§TñD

2

Nombre y Apellidos trma

Nota: Uso de datos Personales: Los datos sumin¡strados en esta planilla serán tratados
conforme a la politica de datos personales de la Personería Municipal de Mosquera
adoptada por la Resolución 0'18 de 2020, la cual podrá ser consultada en
www.personenam0 squera Q0v.c0

DESARROLLO DE REUNIÓN

Se realiza verificación al cumplimiento de la entrega del PAE (Plan de Alimentación
Escolar) en las Instituciones Educativas por lo que se evidencio lo siguiente:

1, INSTITUCIONEDUCATIVA

Personal a cargo

Se realiza verificación de:
. Tipo de alimentación entrega en lE:

c Onces- ración industrializada

Caliente - tipo almuer¿o E

Car¡'ora 2 No 3 .16 . 8árrio Centro Histórico, Edifia¡o Bancoloíibia - P¡so 3- Oncin¡¡ 201 . Mosquerá - Cündinanlárc¿
Teléfono; 8931002 3204737838 /personeriademosquera@yahoo.es

4

C

No Dependencia/
entidad/

organización

Teléfono

3r-o3r 6 ,-'T{

Correo
electrónico

.-/A
1 -h

/'l

fur.,r: rL=* ?, *.'..'' :t»zc¡rQ( 7
3

!L.)n,. 0.,olt¿

t,...-,1
I o otra. Cua, t] 

I

FEcHa: ¡f f ¡ol



Horario de entrega de al¡mentos lO*d
Qoa-

/2

Items

Numero de ecónomas trabajando:

Observaciones
reas

señalizadas

Area de almacenamiento de
materias primas

Cum lim ie n to

C-r".d

c^PL
Drligenciamiento de Formatos
(limpieza y desinfección,
temperatura y humedad,
verificación de plagas,
bioseguridad, kardex, ph,

residuos, producción y

u^h

manufactura
Fechas de vencimiento de
productos perecederos

Rotulación de alimentos con
lote fecha de vencimiento Có,-",?\
Tamaño de ración

C.5-/0{
Cumplimiento del plan

alimenticio ñ:
Etlo s[ q:e-s. cn 11

cs,.'.eLo
Curso de manipulación de
al¡mentos o plan de
capacitación anual según Cr-r*gL-
cr0n0 rarna
Protocolo de bioseguridad

C.-r p\
Limpieza y desinfección de
a Ieas ys u rficre

Área de almacenamiento de

insumos de limpieza y

desinfección
C.-¡*+\

l

C)r1?ra 2 N o :l _16 _ Barrio centro rrrstónco, Edif¡cio Bancoror¡rrra - prso 3- oÍi..¡na 201 - Mosquere - cundinarnarca'leléfo'ro: 8931002 - 3204?37A3A /petsonenademosquer¿(ayáhoo.cs

--l
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Pago oportuno a kabajadores

HALLAZGOS:

[¡
1

COMPROMISOS ADQUIRIDOS

COMPROMISO RESPONSABLE

cirrera 2 No 3 -16 _ Barrio ccntm llisró¡ico, Edific¡o Bancolombia - piso 3- oficina 2ol - Mosquera - cundinamarca
Teléfono. 8931002 - 32O4737838 /personerirdemosquer¡@yahoo.es
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ACTA DE REUNI I,i
CONVOCADA POR: Persorl lríq
tt uefa,

TEMA DE LA REUNI N:

Verificación cumplimiento PAE (pr,,gr;rma de
Alimentación Escolar) r,

t .ep.'ndencia/
e'l tidad/

n izac ión

P¡ LL

datos suministrados n esta planilla serán tratados
rsonales de la Pers nería Municipal de Mosquera

de 2020, la cua podrá ser consultada en

L

n

Nota: Uso de datos Personales Los
conforme a la política de datc s ¡,e
adoptada por la Resolución 01,8

www, pers0nen amosquera,q0

D!S¡RROLLO DE REUNIÓ

Se realiza verificación al cun rplrmiento de la entrega
Escolar) en las lnstituciones [;düsativas por lo que

1. INSTITUCIONEDUCATI\/A:

Personal a cargo: )4o C'q-sq

Se realiza verificación de:
. Tipo de alimentación e ltrega en IE:

o Onces- ración indug ¡ializada

Caliente - tipo almq :zo N
o Otra. Cual

Car¡era 2 No 3 -16 - Barrio Centro Histór ;o, [dificio Bencolombia_ piso 3-
TeléfoDo: 993100i 

__ 

3i04732838 /peisonerieden¡G

del PAE (Plan de Alimentación
evidencio lo siguiente:

oñ na 201 - Mosq¡.rera - Cundtnán¡a¡cá

N

o

¡c) 2s¿]
HO4A tNtC
TERMINAC

LUGf,R: =

to:
tÓN:
.€-Dqm¡n{e.

No

&¿rri[Ss
1

f.r ar itS+ cssac
2

AJno,,- {o=*
3

4

Teléfono Correo
electrónico

?r3 Z ?ts?^.
¡c.rt(sp.<..:qi

,oimo,l".o,r¿ tr,(a. SqcoSq

*:o1o§196?

squ ra@'yahoo es

pes.orrr,.os

Municipaf de

E

rEcfla: ftl
I

Nombre y Apellidos Firma

tl



Pago oportuno a habajadores

HALLAZGOS:

COMPROMIS(.

c( MF'ROMtS0S ADQUtRtD c

Cv'r,¡\i'',tpn\., & h^,"..,
tsr§qñ,frs '-1 ( G.rr_,_) -"

fr,r Q

§ s.-r.,"
c.n lq c¡n pl

Carrerá 2 No 3 -16 - Berrlo Centro Histót .0, Édtflcio Balcolombla _ p
Tétéfono: 89310ó ;_ 3204737838 /personeriá

iso 3- O:'i ina 201 . MosquÉra - Cultdinanra¡.ca
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Ap p".,'t lt

demrsq @yahoo.es

-

no -1"

RESPONSABLE



ACTA DE REUNIÓN

CONVOCADA POR

Mosquera.

FECHA: 2g ltOl¿oz=

TEMA DE LA REUNION:

Verificación cumplimiento PAE (Programa de

Alimentación Escolar)

HORA INICIO:

TERMINACIÓN:

LUGAR: Í.f, frorx.¡*..- {,
F.-k¡ l-c¿.b-A,ro

b-,ffimua
üt*b+ry

Nota: Uso de datos Personales: Los datos suministrados en esta planilla serán trabdos
conforme a la política de datos personales de la Personería Municipal de Mosquera

adoptada por la Resolución 018 de 2020, la cual podrá ser consultada en

www.personeriamosquera.qov.co

DESARROLLO DE REUNIÓN

)

No Nombre y Apellidos Dependencia/
entidad/

organización

Teléfono Correo
elec{rónico

Firma

1 ¡tret¡ nn&e ?ar{r APe¡rZ¿il
trdñ cr,\i c) &ft-l30ÜttM

2
Aor.o-\ln==l

C
tets=.<,;cl p§..0](6? d*Aa

3

4

Se realiza verificación al cumplimiento de la entrega del PAE (Plan de Alimentación
Escolar) en las lnstituciones Educativas por lo que se evidencio lo siguiente:

Caliente - tipo almuezo

tr
o

Penj.,oTul,.{h Aoo,--

o Otra. Cual

Personal a cargo

1. INSTITUCIONEDUCATIVA:

Se realiza verificación de:
. Tipo de alimentación entrega en lE:

o Onces- ración industrializada

Carrera 2 No 3 -16 - Barrio Centro Histórico, Ediñcio Balrcolombia - Piso 3- Oficina 201- Mosquet"¿ - Cundinamarca
TeléfoEo: 8931OOZ - 3204737838 /person€r¡ademosquera@y¡hoo.es'

Personería Municipal de

bvL

n
n



E
1
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a

Carrrra 2 No 3 -16 - Barrio Centro Histórico, Edificio Bancolombia - Piso 3- Oficina ZO1 - Mosquen¡ - Cundinamarca
Teléfono: 8931002 - 3204737838 / p¿rsonenademosquera@yahoo,es

Items Cumplimiento Observaciones
Areas señalizadas

C-.--ngE

Area de almacenamiento de
materias primas

C.^2.r.rf

Diligenciamiento de Formatos
(limpieza y desinfección,
temperatura y humedad,
verificación de plagas,
bioseguridad, kardex, ph,

res¡duos, producción y
)manufactura

Cr:*-*

Fechas de vencimiento de
productos perecederos GryU
Rotulación de alimentos con

lote y fecha de vencimiento

Tamaño de ración
C-=.gtr c §]

Cumplimiento del plan

alimenticio C^-r "v.t¡\
Curso de manipulación de
alimentos o plan de
capacitación anual según
cronograma

c_., .-*

Protocolo de bioseguridad
C-..,"-¡*

Limpieza y desinfección de
áreas y superficie C..>*f\
Area de almacenamiento de

insumos de limpieza y

desinfección

c-:*61.

Horario de entrega de alimentos: narr',
l§ cr' vr4

a Numero de ecónomas trabajando: 2

t

Alc o^r=r,\q¡
?-q,.o."'>"¡-5',,
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Pago oportuno a kabajadores
C--,7V

HALLAZGOS:

COMPROMISOS ADQUIRIDOS

COMPROMISO FECHA RESPONSABLE

Cerrera 2 No 3 -16 - Barrio Centro Historico, Ediñcio Bañcolombia - Piso 3- Oñcina 201 - Mosquera - Cundlnama¡ca
Teléfono: 8931002 - 3204737838 /personeriademosquera@yahoo.es
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lcrloe neumóñ
CONVOCADA POR
Mosquera,

FECHA: 23l,olZo¿¡

TEMA DE u ReUuÓN:
Verificación cumplimiento PAE (Programa de
Alimentación Escolar)

HORA INICIO:
TERMINACIÓN:

LUGAR: f.f,ánt .= lrh,,r.o

No Nombre y Apellidos 0ependencia/
entidad/

organización

Teléfono Coneo
electrónico

Firma

1

R.*., tL"..Itz Amor"oJ 3tos6s8Kl tf:t33 ,Y,#. r¡ )
2

At-"^
I

V-. F<¡(,§?qb

4

Nota: Uso de datos Personales: Los datos suministrados en esta planilla seÉn trahdos
conforme a la política de datos personales de la Personería Municipal de Mosquera
adoptada por la Resolución 018 de 2020, la cual podÉ ser consultada en

www. personeriamosquera.qov.co

DESARROLLO DE REUNIÓN

Carrere 2 No 3 -16 - Bárrio Centro Histórico, Edificio Bancolombia - P¡so 3- Oficina 201 - Mosquera - Cundinairarca
Teléfono: 8931002 - 3204737838 /personeúademosquera@Jr¿hoo.e§

Personal a cargo: 2--= Ll€ J-.t

Se realiza verificación de:
. Tipo de alimentación entrega en lE:

o Onces- ración industrializada tr
o Caliente - tipo almuezo

o Otra. Cual

Personería Municipal de

3

Se realiza verificación al cumplimiento de la entrega del PAE (Plan de Alimentación
Escolar) en las lnstituciones Educativas por lo que se evidencio Io siguiente:

1. INSTITUCIONEDUCATIVA:

tl
tr



Items Cumplimiento Observaciones
Areas senalizadas

N=.-,.-.¿=

Area de almacenamienlo cle

materias primas ar*{€

Diligenciamiento de Formatos
(limpieza y desinfección,
temperatura y humedad,
verificación de plagas,
bioseguridad, kardex, ph,

residuos, producción y
manufactura)

C-.-..-?V

Fechas de vencimiento de
productos perecederos C.r--F*

Rotulación de alimentos con

lote y fecha de vencimiento

Tamaño de ración
C.- -..+.--

Cumplimiento del plan

alimenticio G"+e N=' se-.^:e-¿\s e5..¡

Curso de manipulación de
alimentos o plan de
capacitación anual según
cronograma

C.r,..*

It

Protocolo de bioseguridad

C-*+
Limpieza y desinfección de

áreas y superficie C"- *+¿
Área de almacenamiento de

insumos de limpieza y

desinfección

n I c,ra rsa ,l? f-¡ z§¿3
Horario de entrega de alimentos: Q1._=_ )8+=s f soo ¡r-¡

a Numero de ecónomas trabajando: L.

Carrera 2 No 3 -16 - Berrio Centro Histórico, Edificio Banco¡ombia - Piso 3- Oficir¡a 201 - Mosquera - Cundinamarca
Teléfono: 8931.002 - 3204737838 /p€rsoneriadeñosquer¿@t¡ahoo.es
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Pago oporluno a trabajadores c*+

{--ll= .fÉ,-cÉrt qra-:q¡

Carrera 2 No 3 -16 - Barrio Centro Hilórico, Ediñcio Eancolombia - Piso 3- Oñcida 201 - Mosquer¿ - CundiMmar.a
Teléfono: 8931002 - 3204737838 /personeriadeñosquer¿@yáhoo.es

COMPROMISO FECHA RESPONSABLE

$-a,.ay No=. T. e . ¡F"L^-
|.JCy, ¡r>

HALLAZGOS:

COMPROMISOS ADQUIRIDOS



Refe¡encia 1

181 .61.209.6

Pago PSE

Cédigo único CUS

24418S054

D,estino de pago

APORTES EN UNEA

totivo
Pago de la Planilla de aportes con clave: 9458305733

Fecha

28t'10t2423

Dirección lP
r 81 .61.209.6

Valor lransacción
$ 1.237.300,00

Re{erench 2
cc

Referencia 3

524101 96

? onwrwre.ruon

Número de aprobación
00189054
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DATOS GENERALES DEL APORTAN]E

t<lt
VECA AflGEl AONI^NA I¡,(ACEIA .rU. 19 , t^.6,l .¡q 11 ¿hl.

DAfOS GENERAIEs OE TA LIQUIDACIOÑ

RESUTIEI' DE PAGO
gALOOs E

IXCAPACIDAOES
VALOR A PA6ARRIESGO

afP tADMlNlsTRADon S: I)

PIORVE}¡IR

An! IAD/$lNlsTtr{X,RA5: I )

ARL sURA

EPS (ADMINISTRADOR¡s: 1)

$ó3r,9m

só39,90

59r,rm

197,500

s19e.9m

f.i99,tú

J6lr,90o

!ó39,900

ser,Joo

997,5@

5,.99,900

l,l99.r0o

zl0l01 8@,22a,Eo8 I

!90,903,790 5

EP50r7 rm,@3,564 7

s0

s0

50

s0

50

50

50

50

5o

s0

50

s0
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OATOS GENEMLES OEL AMRIANÍE

tc!t
..11.19r tA-6a c., 1! .hrá!16AAN6 ADNüNA¡¡¡¡CtTA

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

L¡QUIDAC¡OI{ DETAI.I, DA DE APORTES

PARAFISCALESRIESGOSccFSALUOPEftStoNE'áPLEADO
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DECLARACIÓN JURAiIENTAOA PARA EFECTOS TRIEUTARIOS -
LEY I8I9 DE 2016 SISTEIIA DE DETERMINACÓN DEL IÍI'PUESTO SOBRE LA RENTA DE

LAS PERSONAS NATURALES,

Yo, ADRIANA MARCELA VEGA ANGEL, con C.C. No.52.4'10.196 expedida en
Bogotá. Obrando en nombre propio, me permito declarar bajo la gravedad de
juramento que en el momento del pago correspondiente del contrato de Prestación
de Servicios No. 044 de 2O23 objeto de esta declaración:

l. La Ley l8l9 de 2016, estableciópara efectos tributarios de personas
naturales, el sistema de tributación cedular, a fin de determinar el impuesto según
del origen de las rentas:
Rentas de trabajo (Salarios, comisiones, honorarios, retribución a servicios
personales).

2. Manifiesto que NO he contratado o vinculado 2 o más trabajadores
asociados a la actividad.

3. Que informaré oportunamente sobre cualquier cambio en el origen, proporción
de mis ingresos o cambio respecto a la categoría tributaria.

En constancia de Io anterior se firma los siete (7) días del mes de noviembre de
2023.

NA CE GA ANGEL
C.C. No. 52.410.196 de Bogotá
Dirección: Calle 19 #5"-64 casa 11 Chia
Teléfono: 3002007962


