Gobernacion
Cundinamarca
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CODIGO: A-GC-FR-033

VERSION: 04
I

RECIBO A SATISFACCION Y CERTIFICADO PARA PAGO DE

CONTRATOQS/CONVENIOS

FECHA: 18/10/2024

El suscrito secretario(a) de despacho, ordenador del gasto o director de unidad certifica que toda la infermacion relacionada a continuacion se consulté directamente en los
documentos del contrato los cuales se encuentran archivados en el expediente correspondiente. Ef cumplimiento a satisfaccion de las obligaciones del contratista las
certifica el supervisor y/o interventor del contrato, al igual que el cumplimiento frente al Sistema de Segundad Social en Salud, Riesgos Laborales, Pensiones y aportes
parafiscales, tal como |o establece el manual de vigilzncia y control de la ejecucion contractual vigente para ta entidad.
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PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES ESPECIALIZADOS PARA LA ASESORIA EN ASUNTOS DE ORDEN JURIDICO AL DESPACHO DE LA
SECRETARIA DE SALUD DE CUNDINAMARCA

CONTRATO

CLAUSULA FORMA DE
PAGO ESTABLECIDA EN EL

de Cundinamarca

El valor del presente contrato es ia suma de SESENTA Y UN MILLONES TRESCIENTCS VEINTISIETE MIL CUARENTA Y CUATRC PESOS MICTE
(361 327 044), suma gue incluye los impuestos a que haya lugar, la SECRETARIA DE SALUD pagara al contratista el valor del presente contrato con
cargo al certificado de disponibilidad presupuestal COP N° 7100052517 da! 13 de Junio de 2024 por valor de $61.327.044 y Concepto Precontractual
N° 0000003387 de fecha 12 de Junio de 2024 por valor de $61.327.044. La Secretaria de Salud pagara al Contratista el valor del contrato en SIETE (7)
pagos asi: - Un primer pago proporcional a los dias trabajados desde el inicio del contrato hasta el (itimo dia del mes en curso = CINCO (5) pagos
sucesivos mensuales por el valor de DIEZ MILLONES DOSCIENTOS VEINTIUN MIL CIENTO SETENTA Y CUATRO PESOS MICTE {$10.221 174)
correspondiente a los honorarios mensuales. » Un Ultime page, proparcional al valor de los dias trabajados desde el primer dia del mes en curso hasta
la fecha de terminacion del contrato. Los anteriores valores se pagaranprevia entrega del informe del confratista, del supervisor a través de |a
plataforma SUPERVISA, de la certificacion de recibo a satisfaccion y constancia de pago de los aportes al Sistema de Seguridad Social Integral
(SS8I). El ulimo pago del presente contrato estara sujeto a la presentacion y aprobacién del formate de Evaluacion de Proveedores de la Gobernacion
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Bogotd, D. C., Noviembre de 2024

CUENTA DE COBRO No. 6

LA GOBERNACION DE CUNDINAMARCA
SECRETAR!A DE SALUD
NIT 899.999.114-0

DEBE A:

KATHERINE ALEJANDRA RODRIGUEZ PUERTO
C. C. No. 1.049.637.710

LASUMA DE: DIEZ MILLONES DOSCIENTOS VEINTIUN MIL CIENTO SETENTA Y
CUATRO PESOS M/CTE ($10.221.174)
/

POR CONCEPTO DE: Ejecucién del contrato de prestacion de servicios especializados No. 55-CP5-
571-2024, suscrito entre el Departamento de Cundinamarca-Secretaria de Salud y Katherine
Alejandra Rodriguez Puerto, cuyo objeto es: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES
ESPECIALIZADOS PARA LA ASESORIA EN ASUNTOS DE ORDEN JURIDICO AL DESPACHO DE LA
SECRETARIA DE SALUD DE CUNDINAMARCA

Del periodo correspondiente a: 1 A 30 DE NOVIEMBRE DE 2024 /

Consignar el valor de la presente en: Banco ITAU, cuenta de ahorros No. 291258485

c. d N7 1.049.637.710 :
Celdlar No: 3167197211
Correo electrénico: krodriguez.bp@gmail.com
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Sefiores
AQUIEN PUEDA INTERESAR
Ciudad

Nos permitimos certificar que nuestro cliente KATHERINE ALEJANDRA RODRIGUEZ PUERTO identificado con CC N’ 1049637710,
se encuentra vinculado a nuestra entidad financiera desde 04-12-2020 a través del (los) producto {s):

Producto Nro Producto Estado Fecha Apertura

Cuenta De Ahorros 291258485 Activo 04/12/2020 /

F

La (s} cuenta (s) corriente (s) o de ahorros que se incluyen en este certificado, pertenece (n) al cédigo 06 para transferencias
ACH.

La expedicién del presente documento no acredita como exonerado al cliente por las obligaciones respaldadas a titulo de
codeudor, avalista, garante y/o a favor de un tercero. 5i existen cbligaciones pendientes con avalistas o garantes de su
obligacion, esta certificacién no se extiende a dichas operaciones, las cuales estaran facultadas a cobrar las sumas que hubieran
cancelado a Itad.

Encaso de error y/oinconsistencia en cualquier fiquidacidn de las obligaciones expresamente menciohadas en este documento,
se podran hacer las correcciones alas gue haya lugar en los términos del articulo 880 del Cédigo de Comercio, con el proposito
de obtener su rectificacién.

Las anteriores sumas de dinero corresponden a saldos aia fecha, no incluyen otros gastos, costos, honorarios gue se causen con
ocasion de la cobranza extrajudicial o judicial adelantada y se modifican diariamente de conformidad con la causacién de
intereses. Todo prepago o mora podra dar lugar a la medificacién del valor contenido en el presente documentao.

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado, a los 27 dlas delmes de noviembre de 2024.

Cordialmente,

2 Z’ /\

Gerencia de Servicio

wivw ystarizabpgados.com



Gobernacion s«

GESTION CONTRACTUAL

Codigo A-GC-FR-017

Versidn : 4

Cundinam

Informe de Supervision Electrénico
SUPERVISA

Fecha de Aprobacion:

20/09/2024

INFORME DE SUPERVISION DEL CONTRATO O CONVENIO

N° §S8-CPS-571-2024

(
Informe Parcial ___ X__ / No. Del informe & Informe Final
Periodo del informe: Del 01.11.2024 hasta el 30.11.2024 =
Fecha en la que se rinde en informe : 29.11.2024 7

1. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO O CONVENIO

Contratista: KATHERINE ALEJANDRA RODRIGUEZ
NIT/C.C. 7000987649

Supervisor: SANDRA MILENA DUARTE ROA
Cargo: Jefe Oficina Asesora Salud

Objeto del Contrato o Convenio:

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES ESPECIALIZADOS PARA
LA ASESORIA EN ASUNTOS DE ORDEN JURIDICC AL DESPACHO
DE LA SECRETARIA DE SALUD DE CUNDINAMARCA.

Fecha de Suscripcién de Contrato o Qonvenio: 18.06.2024

Fecha de Inicio del Contrato o Convenio 19.06.2024 - .
Certificado de Disponibilidad Presupuestal |7100052517 - I
Registro Presupuestayl__ 4600023037 - - J
Valor Inicial del Cont-rato o Convenio i $61,327,044 -

Adicién B N $0 -

;lVigencia Futura $0

:Valor Total del Contrato $61,327,044 o

|Plazo de Ejecucion Inicial 6 MESES

tPrcarroga No. 0

!.1-3;20 de Ejecucién Final

8 MESES

I - | - -
\Fecha De Terminacion del Contrato ¢ Convenio !18.12.2024

ESuspensién ( segun aplique) NO -

;Fecha De suspension (si se llevd a cabo) | o

|Fecha De reinicio (si se llevd a cabo) | i

Cesion / Terminacidn Anticipada '-NO

Aseguradora iNm\ i

Garantia de Cumplimiento IN/A ?
Poliza de Responsabilidad Civi e - ' |

|Extracontractual

e e

2. DESCRIPCION DETALLADA DE LAS ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Porcentaje de avance: B0%

1.Asesorar juridicamente en asuntos de caracter juridico judicial y extrajudicial que surjan del desarrolto de las funciones

de la secretaria de salud

La contratista Asesord En Los Siguientes Temas:

sManual Para Reglamento De Juntas Directivas Ese

sManuail de Funciones Secretaria de Salud

2.Realizar el seguimiento de planes, programas, politicas informes de gestion y demés requeridos por la Secretaria de\@
e

LI S

1"

\
W

-




‘ Ec’:digo A-GC-FR-017

. - GESTION CONTRACTUAL 1
( (Gohernacion . |Version : 4
¥ Cundinamareca * — -

Informe de Supervision Electrénico ) e
1_ SUPERVISA 20/09/2024

Salud en el tema de sus competencias y responsabilidades

Se est4 atenta a designacién seguimiento de planes, programas, politicas informes de gestion y demas requeridos por la
Secretaria de Salud

En el lapso del presente informe no se designd seguimiento.

3.Proyectar y revisar acuerdos decretos proyectos de ley, resoluciones, reglamentos y demas actos administrativos que le
sean asignados

En el lapso de tiempo del presente informe realizé la revisidn de:

-Socializacion manual de principios y principios del sistema de reqgistro civil

-Declaracion Alerta Verde por Fiebre Amarilla

-Mesa de trabajo Circular 30

-Convocatoria cuarta mesa de trabajo Circular 030

-Lineamientos y directrices para la liquidacion convenios vigencia 2024 y otras vigencias

-Presentacién del nuevo modelo de atencidn primaria en Salud

-Alcance Circular 074 de 2022

-Cumplimiento comunicado conjunto 005 de 2024

-lnvitacion 8 semana de calidad de la atencion en salud

-Seguimiento acciones en salud Publica de los eventos de interés en salud pdblica de sexualidad, derechos sexuales y
derechos reproductivos

-Evidencias y sopartes de ejecucion de convenics

-Declaratoria Alerta Verde por Declaratoria de situacin de desastre segun decreto 1372 del 13 de noviembre del 2024
-Invitacion 12 COVE

-Modificacidn Circular 020

-Diagnéstico de estandares de bioseguridad y biocustodia bbb de acuerdo con los lineamientos nacionales de
bioseguridad

4.Revisar juridicamente las respuestas a los requerimientos judiciales y pqrs que deban ser expedidos por la secretaria de
salud.,

Se realizd la revision de las siguientes respuestas:

-DIANA YOLIMA NINOG AVENDARNO: respuesta e-2024-440802

«CONSTANZA RAMOS CAMPOS Respuesta a solicitud de Informacién estudio y andlisis proyecto de ordenanza de
presupuesto vigencia 2024

+LISA CRISTINA GOMEZ CAMARGO Seguimiento informe defensorial sobre la impementacion Sentencia ¢ 005 de 2022
IVE

«LINDA LUCIA ARAGON GUTIERREZ Solicitud de informacion — N°® 1US: E-2024-200203 / IUC: P-2024-3762875
+DESPACHO: Respuesta A Peticién Partido Verde Oxigeno - Puntos 15 Y 16

5.Coordinar las actividades entre las diferentes dependencias de Ia secretaria de salud en el tema de comunidades de
conocimiento

Asistio a las siguientes reuniones a fin de coordinar los temas relacionados:

«CONVENIO TRIPARTITC TOCANCIPA se asistié a reunidn en compafiia de asesora juridica, se desarrolld el orden del
dia, se suspendid por informes en detalle solicitados por miembros de comité

+CITACION AUDIENCIA PUBLICA CONTRALORIA CAP GIRARDTO se sitio a reunién en compafiia de Direccion de
Desarrollo de servicios, se escucho a veedores, SECSAL Girardot, ese Girardot, funcionarios contraloria. No se designé
compromiso a la Secretaria Departamental puesto que el CAP es del municipio

+CASO ESE COTA reunidn con Dr. Juan Rojas para explicar antecedentes ESE de Cota.

6.Realizar el seguimiento de los compromisos adquiridos en las juntas directivas de ias ESES del departamento de
Cundinamarca

Se esta atenta a designacion de compromisos adquiridos en las juntas directivas y que sean designadas por la Secretaria
de Salud.

En el lapso del presente informe no se designd seguimiento de compromisos adquiridos por las ESE en las Juntas
Directivas.

3. PAGOS EFECTUADOS EN EL DESARROLLO DEL CONTRATO O CONVENIO

DOCUMENTO DE PAGO FECHA VALOR
3300140624 19.07.2024 134,088,470
3300142056 09.08.2024 1$10,221,174
- - —_— - — . — ‘ - <
3300144549 i ~11.09.2024 - |L51(J.22‘I 74 !



6digo A-GC-FR-017

C
4 y . GESTION CONTRACTUAL L — 1
(zobernacion Version : 4
.y Cundinamarea | i —

|Fecha de Aprobacion:

Informe de Supervision Electrénico

SHEERVISS |20109/2024
[ — — — — |
3300147321 07.10.2024 410,221,174
3300150253 |05.11.2024 1$10,221,174

4. BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO O CONVENIO (ESTE PUNTO SOLO APLICA PARA
EL INFORME FINAL DE SUPERVISION})

NO APLICA

5. RENDIMIENTOS FINANCIEROS {ESTE PUNTO SOLO APLICA PARA EL INFORME FINAL DE
SUPERVISION}

NO APLICA

6. RESPONSABLE DEL CIERRE DEL EXPEDIENTE DEL PROCESO DE CONTRATACION (ESTE
PUNTO SOLO APLICA EN LOS CASOS DE OBLIGACIONES POSTERIORES A LA LIQUIDACION)

NO APLICA
7. RECOMENDACIONES Y OBSERVACIONES

LA CONTRATISTA ANEXA CD CON LAS ACTIVIDADES CORRESPONDIENTES A LAS OBLIGACIONES
CONTRACTUALES

|

SANDRA MILENA'DUARTE ROA
Jefe Oficina Asesora Salud

\(}



INFORME DE ACTIVIDADES No. 6 DEL 1 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES No SS-CPS-571-2024
CONTRATISTA: KATHERINE ALEJANDRA RODRIGUEZ PUERTO

PERIODO DEL
CONTRATO:

) Fecha de Inicio: 19 de
DIRECCION: OFICINA ASESORA | CONTRATO No. junio de 2024

JURIDICA SS-CPS-571-2024
SECRETARIA DE SALUD Fecha de Terminacion:
18 de diciembre de
2024
PLAZO DE|
NOMBRE DEL CONTRATISTA: KATHERINE ALEJANDRA | EJECUCION: SEIS
RODRIGUEZ PUERTO (06) MESES :
NOMBRE DEL SUPERVISOR: SANDRA MILENA DUARTE | PERIODO DELI
ROA INFORME 1 DE |

NOVIEMBRE AL 30 DE
NOVIEMBRE DE 2024

OBJETO DEL CONTRATO: “PRESTAR SERVICIOS  PROFESIONALES |
ESPECIALIZADOS PARA LA ASESORIA EN ASUNTOS DE ORDEN JURIDICO AL
| DESPACHO DE LA SECRETARIA DE SALUD DE CUNDINAMARCA” 1
OBLIGACIONES  ESPECIFICAS,  ACTIVIDADES  DEL  CONTRATISTA
DESARROLLADAS DE ACUERDO CON EL OBJETO CONTRACTUAL

OBLIGACIONES ESPECIFICAS, ACTIVIDADES Y PRODUCTOS DEL CONTRATISTA
DESARROLLADAS DE ACUERDO CON EL OBJETO CONTRACTUAL

OiBLlGAC_IONES -
(Las estipuladas como especificas
en la minuta del contrato)

ACTIVIDADES
(Desarrolladas en el mes referente a la obligacion)

1| ASSSEIAY jurldlgament_e BN Se Asesord En Los Siguientes Temas:
asuntos de caracter juridico
judicial y extrajudicial que
surjan del desarrollo de las
funciones de la secretaria de

salud

s Manual Para Reglamento De Juntas Directivas
Ese
» Manual de Funciones Secretaria de Salud

2. Realizar el seguimiento de
planes, programas, politicas
informes de gestion y demas
requeridos por la Secretaria de
Salud en el tema de sus
competencias y
responsabilidades

Se estd atenta a designacion seguimiento de planes,
programas, politicas informes de gestion y demas
requeridos por la Secretaria de Salud

En el lapsc del presente informe no se designd
seguimiento.




INFORME DE ACTIVIDADES No. 6 DEL 1 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES No §S-CPS-571-2024
CONTRATISTA: KATHERINE ALEJANDRA RODRIGUEZ PUERTQ

m—

Proyectar y revisar acuerdos
decretos proyectos de ley,
resoluciones, reglamentos y
demas actos administrativos
gue le sean asignados

En el lapso de tiempo del presente informe realizd la
revision de:

Socializacién manual de principios y principios del
sistema de registro civil

Declaracion Alerta Verde por Fiebre Amarilla |
Mesa de trabajo Circular 30

Convocatoria cuarta mesa de trabajo Circular 030
Lineamientos y directrices para la liguidacion
convenios vigencia 2024 y otras vigencias !
Presentacién del nuevo modelo de atencién
primaria en Salud

Alcance Circular 074 de 2022

Cumplimiento comunicado conjunto 005 de 2024
Invitacién 8 semana de calidad de la atencién en
salud

Seguimiento acciones en salud Publica de los
eventos de interés en salud publica de
sexualidad, derechos sexuales y derechos
reproductivos

Evidencias y soportes de ejecucién de convenios
Declaratoria Alerta Verde por Declaratoria de
situacion de desastre segun decreto 1372 del 13
de noviembre del 2024

Invitacion 12 COVE

Modificaciéon Circular 020

Diagnéstico de estandares de bioseguridad vy
biocustodia bbb de acuerdo con los lineamientos |
nacionales de bioseguridad !

Revisar juridicamente las
respuestas a los
requerimientos  judiciales vy
pars que deban ser expedidos
por la secretaria de salud

Se realizd la revision de las siguientes respuestas:

DIANA YOLIMA NINO AVENDARO: respuesta e-|
2024-440802

CONSTANZA RAMOS CAMPOS Respuesta a
solicitud de Informacién estudio y anélisis
proyecto de ordenanza de presupuesto vigencia
2024

LISA CRISTINA GOMEZ CAMARGO Seguimiento
informe defensorial sobre la impementacion
Sentencia ¢ 005 de 2022 IVE

LINDA LUCIA ARAGON GUTIERREZ Solicitud de |
informacién — N° |US: E-2024-200203 / IUC: P-
2024-3762875

DESPACHO: Respuesta A Peticion Partido Verde
Oxigeno - Puntos 15 Y 16

e ———— =l




INFORME DE ACTIVIDADES No. 6 DEL 1 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES No $5-CP§-571-2024
CONTRATISTA: KATHERINE ALEJANDRA RODRIGUEZ PUERTO

5. Coordinar las actividades entre
las diferentes dependencias de
la secretaria de salud en el

tema de comunidades de|

conocimiento

Asistio a las siguientes reuniones a fin de coordinar los
temas relacionados:

e CONVENIO TRIPARTITO TOCANCIPA se asistio
a reunién en comparia de asesora juridica, se
desarrollé el orden del dia, se suspendid por
informes en detalle solicitados por miembros de
comité

o CITACION AUDIENCIA PUBLICA
CONTRALORIA CAP GIRARDTO se sitio a
reunién en compafiia de Direccion de Desarrollo
de servicios, se escuché a veedores, SECSAL
Girardot, ese Girardot, funcionarios contraloria.
No se designd compromiso a la Secretaria
Departamental puesto que el CAP es del
municipio

e CASO ESE COTA reunion con Dr. Juan Rojas
para explicar antecedentes ESE de Cota.

6. Realizar el seguimiento de los
compromisos adquiridos en las
juntas directivas de las ESES
del departamento de
Cundinamarca

Se esta atenta a designacidn de compromisos
adquiridos en las juntas directivas y que sean
designadas por la Secretaria de Salud.

En el lapso del presente informe no se designo
seguimiento de compromisos adquiridos por las ESE en
las Juntas Directivas.

CONTRATISTA

NOMBRES Y APELLIDOS:

KATHERINE ALEJANDRA RODRIGUEZ
PUERTO B |
Fecha entrega: 29 de noviembre de
12024,

FIRMA: N

[ NUMER
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Formulario del Registro Unico Tributario

2. Canceplo '[] 2] Actualizacion

4. Namero de formulario

(415)770721248%9984(8020

124899

14904367442

) 000001490436744 2

| 12. Direccion seccional

5 Numere de [dentificacidon Tributaria {NIT) 6.0V ‘
Impuesios y Aduaras de Tun;a

70009876 4|9

1

14. Buzin electrinico

IDENTIFICACION

L

| 24 Tipo de contribuyente ' 25. Tipo de documento

Persona natural o sucesion iliquida 2 | Cédula de Ciudadania 13

26. Numero de ldentificaciin

1049637710

27. Fecha axpedicién
20120504

i

Lugar de expedician 28 Pals ]29 Dapariamento

|11U Ciudad/Municipio

COLOMBIA 1 6 9 |Boyaca 15 Tunja 001
.";1. P;lmer apellido ) ]32 Segundo apafido 33. Primer nombre ol il _1-3¢. ORI’sEmEres ) o _‘I
RODRIGUEZ |F‘UERTD KATHERINE AN/ IALEJANDRA |
35 Razon social ],
36 Nn?nbre; camarclal— - . |'37{. Sl_gi.er__ T f
SOLO PARA HOMBRES KATHERINE B |
UBICACION |
38 Pais 39. Departamento S =) 40, Cludad/Municipic I
COLOMBIA 168 | Boyaca 1 5 | Tunja [tV

41, Diraccion principal

CR11 18 84 LC15BRR CENTRO

42. Corren electrénico krodriguez.bp@gmail.com

43. Codigo postal 44 Teléfone 1

31662036 3 445 Taitiono2

3133767648

CLASIFICACION
Actividad aconémica- Ocupacién |
| Actividad prineipal Activided sezungaria. ; Otras actividades 52. Numero
| 46 Cédmgo 47. Fecha inicio actividad 48 Cadao 48. Fecha inicio actvidad 50. Cédigo 1 2 5i. Cadigo | establecimientos
6 810/|201801009|/477 120401411 5] | | 131 4] . 1]
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 B T d 9 10 11 12 13 14 18 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. I | | i I
scamol2 2040 | | | | | N I N N I I O B |
22- Ohbligado a cumplir deberes formales a
49 - Mo responsable de IVA
Usuaiios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 L] L] 7 8 9 10
| | | | | l ] J | | | 55. Forma 56. Tipo Serviclo 1 2 3
54, Codiga | [57. Modo |
" 12 13 14 15 16 17 18 19 20 +
‘ ‘ ' ‘ ‘ |se.crc | |
IMPORTANTE: Sin perfuicio da las actualizaciones a que haya lugar, [a inscripcién en si Registro Unico Tributaric -RUT-, tandrd vigencia indefinida y en ia no se axigira sur 16

Para uso exclusivo de la DIAN

SID ND

58. Anexos

60. No. de Folics: Ij

81. Fecha I2023 -03-22122:24:14

La informacian suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspensidn
y cancelacidn dal Registro Urico Trbutano (RUT), deberd ser exacla y varaz; en caso de conslatar
inexactitud en alguno de los datos surninistirados se adelantazén los procedimientos administrativos
sancicnatonos o de suspensiin, segun el ¢aso, Pardgrafe del articulo 1.6 1.2.6 del Decreto 1625
del 2016 De igual manera al form ar el tramte el usuario fue informado y acepta la politica da

| tratamiento de datos ley 1581 do 2
Firma del salictanta:

Sin perjuicio de las verificaclones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

RODRIGUEZ PUERTO KATHERINE ALEJANDRA
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
885. Cargo

Facha generacion documento PDF. 11-02-2024 07 55 47PM




Formularic del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

| 4. Namero de fermulano

Pagina 2 de 3

14904367442

ML

(415)77072124895984(8020) 000001490436744

Hoja 2

5 Numero de ldentificacion Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direccién saccional

| 70009876 4 g Impuestos y Aduanas de Tuna

T
14. Buzdn electrénico

2 0

Caracteristicas y formas de las organizaciones

62 Naturaleza

65 Fandos 686 Cooperativas

B8 Sin perseneria juridica

63 Formas asocativas

89 Ctras organizaciones na clasificadas

extranjaros

Constitucién, Registro y Ultima Reforma

Documenta 1 Constitucian

70 Benefti

BN

64 Entidgdesa institutos de Herechu nislica de orden nacignal, departamental
municipal y descertraizados

67 Seciedadey y orgarsmos

Composicién del Capital

2 Reforia

71. Clase 09

72. Numera

73. Fecha

74 Numero de notaria

75. Entidad de registra

77. No. Matricula mercantil

0
76. Fecha de registro 2z
1
1

78. Departammento
79. CiudadMuricipio | 3 8

Vigencia

80 Desce

81 Hasta

o

2. Nacional

.o
o

83, Nacionai publico

84, Nacional privado

88. Extranjero

=

86, Extranjero plblico

§7. Extranjero privada

Entigad de vigilangia y control

48 Entidad de vigllancia y cantral

Estatio y Beneficio

5u, Fecha cembio de estado

['.-11. MNimero de Identificacion Tributaria (NIT)

1 Ve T

92. DV

|
|
| E——_

Vinculacién ecendmica

H44. Nombre del grupo condmico yio emprasanal

—— b —————

i:€3|'-: o Controlante

45 HMimero de Identificacien Trbwana (N1 dela

96. DV

97 MNombre o razén soclal de fa matnz o controlante

0. Numero de identificacion (rbutaria | 171. Pais
olorgado en et extenar

1772 Nomero de |:|eﬁ"::lcr;n tributaria
sooiedad o natural del exterior con EF

173 Nembre o razén sccat de 1a sociedad o natural del exteror con EP

— e ]
Fecha ganeracion documaria PDF 11-02-2024 07 55 48PM



D I- ‘\\I Formutario def Registro Unico Tributario

Establecimientos
l . l
| [ Pagina 3 de 3 Hoja 6 !
|
Espacio resarvada para 1a DIAN 4, Nimerao de formulario 14904367442 |
| |
| |
[ |
1
|
{415}7707212489984
1 T
5 Numera de Identificacion Tributara (NIT} 6. DV | 12. Direccién seccional | 14, Buzén electrdnico
70009876 4 | g |Impugslos ¥ Aduanas de Tunja 2 0
Estably g sucursales, oficinas, sedes o negozigs-antre otros
160 Tpo da establecimianto 161 Aclividad econdmica
| |Establecimiento de comerci () 2 |Comercio al por menor de prendas de vestir y sus accesorios (ncluye articu : 4 7 71
| 162 Nombre del establecmentn
SOLO PARA HOMBRES KATHERINE
163 Dapartameanic 164 Cudad/Municipio \
Boyaca 1 5 | Tunja 001
1 == — ey -
165 Direccion
CR11 18 84 LC15
166 Numero de matricula mercantil 167. Facha dg'lg mmrlcz.la riercantil
124797 2013082 8|
168 Teléfono 169. Fecha de cigre
3133767648 | ]
180. Tipo de establecimionto 161, Actividad econdmica
|
|| I AN | |
162 Nombre del establecimiento I
| |
163 Departamento 164 CrudatiMuricipi ~ ‘ |
2 A — =) = !
165. Direccidn |
_—— 4
166. Numerg de matricula mercantit 167 Fetha de la matricula marcantil i
‘ - . > | iz | ;
| 168 Teléforo 168. Fecha de ciere |
|
. Y Y i A :
| 180 Tipo de establecimiento 16T Actividad econdmita
| |182. Nombre del establecimiento l
‘ 163 Departamento [16-1 Ciudad/Municipio |
3 L -
| 7 |185. Direceion
|
| 166. NUmero de matricuta mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
|
1 1 ]
168. Teléfone 169. Fecha de clarre
| il 5 |

Facha ganaramdn documente POF 11.02-2024 07 55 45FN




Bogota, D.C., noviembre de 2024

Sefiores:

SECRETARIA DE SALUD
GOBERNACION DE CUNDINAMARCA
E. S. M.

Asunto: Declaracién Juramentada

Katherine Alejandra Rodriguez Puerto con cédula de ciudadania No. 1.049.637.710
de Tunja, declaro bajo gravedad de juramento que:

- En mi calidad de contratista de la Secretaria de Salud de Cundinamarca que
Sl NO X tengo Contratos de Prestacién de Servicios con otras
entidades publicas o privadas.

- lgualmente declaro que pago los aportes Parafiscales correspondientes al
valor total de todos los confratos vigentes a la fecha.

Lo anterior en respuesta a la circular interna No. 005 de fecha siete (7) de julio de
2016.

Cordialmente,

\
‘A
vy = -
- o ]

Katherine Algjandra Rodriguez Puerto
C. C. No. 1.049.637.710 expedida en Tunja



Sefale con una X y complete

O Certificar que su patrimonio a diciembre 31 de 2023 fueron superiores a 4.500 UVT es decir $190.854.000 de
conformidad con el articulo 593 del Estatuto Tributario y DEC. 2872 de 2013 Sl NO X

QO Certificar que sus ingresos fiscales a diciembre 31 de 2023 fueron superiores a 1.400 UVT es decir $59.376.800
de conformidad con el articulo 583 del Estatuto Tributario y DEC. 2972 de 2013 81 X NO

O Interés y correccion monetaria (vivienda y/o Leasing habitacional) $ 0

O Deducciones por salud por contratos de medicina prepagada o seguros de salud para el trabajador, su conyuge,
sus hijos o dependientes $ 0

10% de los ingresos por concepto de dependientes:

O Los hijos del contribuyente que tengan hasta 18 afios de edad y dependan econémicamente del contribuyente
VALOR PROMEDIO MENSUAL 2024. 5 0

O Los hijos del contribuyente con edad entre 18 y 23 afos, cuando el padre o madre contribuyente persona natural,
se encuentre financiando su educacioén en instrucciones formales de educacién superior ceriificadas por e
ICFES o la autoridad oficial correspondiente, o en los programas técnicos de educacion no formal debidamente
acreditados por la autoridad competente (adjuntar certificado de educacién con valor de matricula 2024). $ 0

O Los hijos del contribuyente mayores de 23 afios que se encuentren en situacidon de dependencia originada en
factores fisicos 0 psicolégicos que sean certificados por Medicina Legal. VALOR PROMEDIO MENSUAL 2024.
$0

O El conyuge o compafiero permanente del contribuyente que se encuentre en situacién de dependencia sea por
ausencia de ingresos o ingresos en el afio menores a doscientos sesenta (260) UVT , certificada por contador
publico, o por dependencia originada en factores fisicos o psicologicos que sean certificados por Medicina Legal
VALOR PROMEDIO MENSUAL 2024. 5 0

O Los padres y los hermanos de contribuyente que se encuentren en situacion de dependencia, sea por ausencia
de ingresos o ingresos en el afilo menores a doscientas sesenta (260) UVT, certificada por Contador Publico, o
por dependencia originada en factores fisicos o psicolégicos que sean certificados por Medicina Legal. VALOR
PROMEDIO MENSUAL 2024 § 700.000
Relacione dependientes
Nombres y Apellidos Completos Parentesco

CARMEN PUERTO ACOSTA Madre

O Deduccion por aportes de salud de acuerdo con laLey $ 511.100
(O Renta exenta por aportes obligatorios de pensiones de acuerdo con la Ley. $ 654.200

O Rentan exenta por aportes a AFC yfo FPV maximo el 30% del ingreso fiscal hasta 3.800 UVT $ 0

Tarifa de retencion mayor seglin paragrafo 2 Articulo 384 E.T

Sefiale con una X su condicion de declarante

DECLARANTE SIX NO

Bajo gravedad de juramento manifiesto que todo lo sefialo anteriormente es verdadero y para efecto firmo este
documento.

10 )

/| :
FIRmA__ T &yl e (g

Y

NOMBRES Y AEELLIDOS KATHERINE ALEJANDRA RODRIGUEZ PUERTO

CEDULA 1.049.637.710
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