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Soacha, Diciembre 31 de 2024/

" CUENTA DE COBRO 1407 No -04 -
ESE MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

NIT. 832.001.794-2

DEBE A

JENNIFER ANDREA CAMARGO CORTES//
C.C. No. 1032505011

La suma de: ($8 850.000) OCHO MILLONES OCHOCIENTOS CINCUENTA MIL PESOS //
M/fcte.

Par concepto de prestar servicios como PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
COMO MEDICO, PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE ATENCION PRIMARIA EN SALUD EN EL
MUNICIPIO DE SOACHA EN EL MARCO DE LAS NORMAS VIGENTES, MEDIANTE LA
IMPLEMENTACION DE EQUIPOS BAS[COS DE SALUD EN EL CONTEXTO DE LAS ACCIONES
DE PROMOCION MANTENIMIENTO DE LA SALUD Y LA ATENCION INDIVIDUAL COLECTIVA Y
COMUNITARIA DE CONFORMIDAD CON LA RESOLUCION RESOLUCION 1032 DEL 2024
EXPEDIDA EL 11 PBE JUNIO DE 2024,POR EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION
SOCIAL, para el periodo a cobrar desde el 28 de Noviembre de 202441 27 de D:clembre
de 2024 Segln contrato nlmero 1407/2024. f,;/‘

Consignar a la cuenta de ahorros No 0550456800255055 Béﬁfco de Davivienda

Anexo planillas de seguridad social de los meses:
Agosto namero de planilla 79356978 la cual fue cancelada el dia 09/08/2024
Septiembre nlmero de planilla 80626420 la cual fue cancelada el dia 01/10/2024
- Octubre nimero de planilla 80626393 la cual.fie cancelada el dia 06/11/2024.
Noviembyre nume o de plarillla 8193900%&“ fue cancelada el dia 27/11/2024
illa 82625221%a cual fue cancelada el dia 12/12/2024 '

Teléfono 3102485318
e-mail: andreacamargo.med@gmail.com






!FECHA DE ELABDRACION:

T51 de DICIERABRE DE 2024

THTORRE DT ACTIVIADES "
’NOMBRE: JENNIFER ANDREA CAMARGD CORTES,, i 5
FNUMERD CONTRATO: 14072024 & G

VIGENCIA DEL CONTRATOD: 25 DE AGOSTQ AL 27 OE DICIEMBRE CE 2024 et

FECHA DE EJECUCION: 28 DE NOVIEMEBRE AL 27 DE DICIEMBRE DE 2028+ .

VALOR TOTAL CONTRATD: 35,400,000

VALDR A COBRAR PERIDDO: B, EE0L000

L ) Reallzar mapeo y cartografia social da o territorios de |Se continuo con el territorio de meses ar h o |, . NA J/ BLOCK DE NOTAS
ahiordaje un barridn : Evidencla 2n carpeta en drive v la NAS

3 Identificar personas no af|lladas al sistema de saludy | Se Identificaron personas sin eseguramlento y se Efsctitatio POF canallzaciones Evidencla
gestlonar el trdmite de afiliacion, diraccionaron con trabajo soclal ; encarpeta endrive yla NAS
Reallzar valoracidn de primer contacto de scuerdn con

3 los sigut 1r familicg , APGAR Se sumlnlstra l2 informacién para a realizacidn at drea — PLF Planes de cuidade
famlllar, Escata de sobredargs del cuidador de ZARITy | psicosocizl 4 Evidencla en carpata en drive ¥ la NAS
Ecomapa a las famllas caracterizadas. x ¥
Identificar [as condiclones de salud de los miembrosde i xi - e G s i ;

4 la famllla y los hogares, haclende uso de [os dispositives g slep s © | Ejecutade R Planssdecuidadn

; para la identiflcacién de condiziones de salud Evidencla &n earpeta en drive y la NAS
médices aslgnades ¢
Formular.el plan integral del cuidade primario
Individual, familizr v comunitarie son base enlos

5 resuitados de la caracterlzacidn, identiflcando y Se fot planes de cuidad Ejecutado ::Z::;::di:uld::c i A
articulando las diferentes Intervenciones a desarrollar mEATpRIT g ENE
en el sector salud ylos diferentes sectores.

Identificar fas prierldades de respuesta Individual,
familllar y comunitaria por edad, sexo-género; etnla, ) Hissorigerliicas ) #

& g f * Se [dentificaron las prioridades y s dio manejo Ejecutado POF Planes de culdade | Evitientia
entre otras caracteristicas pertinentes y por b CiTeata A dii * 1 NAS
microterriterlos aslgnade . P ey
Gestiorar la prestaclén de los servicios de salud
{promoclén de ia salud, educecién, pravencidn de la
en{en:nedad, tratamiento, rehablhtnrflén y culdadas Se gestlond ls prestacidn de servicios de salud con las . POF soporte de canallzacidn,

7 paliativos), de acoerdo con las necesidades (V- ey iEjecutzdo T vt s et b NAG
identificadas, dola tizaclén a las difaren = ' HESRRI RN ie:y
modalidades (sxtramural, Intraraural en prestador
pHmanle o compl iar y tel, fieina)
ke Ut hee Vtecnal e No se cuenta la b relm te por ende no

& georrefarenciacién avanzadas para garantizarla se resliz laz cli::lj;; d perc s::“wn endis ofi: n de Fiscutada NA J BLOCK DE NOTAS
preclsldn y exactitud de los datos aportados en el hacerlo per o i Evidencia en carpets en drlve y Ja NAS

* |informe de actividades. 3
- Tt et

9 personas qeL:e requier:nr::::::::::;izt::r;r delo |5e realizaron remisiones pars el mes Ejecutado FOF soporte de canslimelin,,
ldentificado en la atencidn en salud Fvicerclaearaets th dniesyia NS
Brindar educacion para la salud = informacidp crientada
a la promocian de la salud, prevencidn de [a

E i T
i0 enfermedad, identificacién de signos de alarma y Se brindd educacidn en salud Ejecutade PDF Planes de cuidado Evidenciz
agdopeldn de practicss de culdado de si mismo, de los -
demdsydesu en los mi Horio PE Y
asignados.
Informar a las famillas sobre el portafolle de servicies .
Sereslizd lzactdn d do 3 Jas necasidades al lu ; .

11 de salud y de otros sectores de acuerdo con sus ::: Int EARTACIR e REReIER A 2AN i 2 E[ecutado PDF Planes de culdado Evidencia
necesldadas PEpInEISes en carpeta en drive v la NAS
Canalizarala ofen‘a df: servicios brindad;l‘p'nr otros ) PDF soporte de cana!l.zacién.

12 sectares en €l territorio conforme & Ias prioridades y Se canallzd a otros sectores Ejecutado

: ; < : iEvidencia en carpeta en drivay la NAS
necesidades sociales de la salud identificadas
Realizar segulmiente al acceso efectivo a las serviclas ; MA f BLOCK DE NOITAS

13 2 E Ho se resllro lentos durante este mes. Eecutado z 2 :
de salud y servicios brindados por los otros sectores i seguimien uranie ese ! iEvidencia en carpeta en drive y la NAS
Digltahizar jos instrumentos que sean diligenciades de . N o

. Certifi ‘Pantaliozo link

14 forma manual en la herramienta que defina ef Se digitallzd 1 Informacion a trovés de forfulario google  |Efecutade Evi d;:::':: S:: 5'::8::;{'? Ia I:z.:s 2
Minlsterlo de Salud y Proteccién Sockal para tal fin . - - i i
Ci - impl v realizar i) a

15 espacios de particlpacién sockaly popular por cada una |Se ingreso al microterritorio a partle del contacta Ejecutado POF Infarme de abordaje por EBS Evidencia
de las veredas- barrlos y microterriterlos abordados por |establecldo por el EBS en carpeta en drive y fa NAS
«l equipn )

Re_a“zar tamizale de pruehias Hipldas d_e acuserdo s las o se cuenta con pruebas rApldas por lo glie no'se realizd MA f BLOCK DE NOTAS
16 prioridades vy necesidades en la poblacidn de los R ; Ejecutade i .
fa actividad pero se estuvo en disposicén de hecerlo Evidencla en carpeta en drive y la NAS
microterdtorios asignados. .
= i - . g ooz 4 Histarias clinicasRiPs

17 Rea!nzan: constlta intra y extramusat de atberdo 2l Se real:z_arnn en et ¥ Ejecutada POF Planes de culdsdo Evidendia en”’

territorioabordado. intramural .
carpets en drive y la NAS
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Asistir y participar activamenta en brigadas, Jornadas de
salud y demds actividades programadas

no hice parte de ls brigada para el perledo

Flecutada

NA { BLOCK DENOTAS
Evidencls en carpein en drive y fa NAS

20

El contratista debers entregar de manera opartuna
segiin {asfechas estipuladas por la referente del
programa, croncgrama de actividades, plan de trabajo

I, los prod: T lizados en campo, bases de
datos y retroallmentacidn de casos y/o 2 1z persona

jade car la inf Sy segulmi
al plan de culdade famillar y a su respectiva
canalizacidn, ¢

Se sricult de manera oportuna las actividades ejecutadss v
se suministed la informacion en el momente indleado

Efecutadn

Certificacidn referente coordinadorz £BS

21

Realirar actividades del plan de gestién documental
como son: arganizacidn, foliacidn y conservacidn de [a
dorumentacldn que tiene a cargo de ecuerdo . fos
Ineamiantos exigides, cumplir con.cada uno de los
procesos frente al manejo de kb informacidn y
consalldacién,

en cuenta lineamlentos .

s tin tonlend
Se £ ]

de gestign documental

Ejecutado

Certificacidn referente coordinadora EBS

2

Asistir a cada una de las caparitaciones, soclalizaciones
e |nduccidn frente a les camblos def proceso que
tequiers ser compartido por parte de fa referente,

"|Naiu daar

Py

para el f

E[ecutada

HA / BLOCK DE NOTAS
jEvidencla en carpeta en drive y |a NAS

23

Cldusula verde pan:iciﬁar delas actividades de gestidn
amblental y poner en prdctica el contenido de las

3 de i gral de resid
conductas bésicas de blaseguridad, limpieza y
des|nfeccidn, hospital verde y todas aguellas que su rjan
en el desarrollo de sus actividades

fla ful convosedn a espacios verdes pera estiuve en
disposicion de hacerla

Fjecutade

MA f BLOCK DE NOTAS
Evidencla en carpeta en drlve v [a NAS

24

iad

El contratista debe garantizar la cafidad, oper ¥
suficienc|a documental a través de: caracterizacién del
Individug, plan de cuidadeo fam|lar— priorizacidn del

|ndividuo yfo familia, idn efecti ivacién
de rutas, base de dates y use de aplieatives segdn fo
estipulado por f2 ESE municlpal Julla Cesar Pefialozo y e
Minlsterle de Salud, para las acciones realizadas en Jos
te'rritcrios‘\r microterritarios

Se ga |a
suflgiencla

jon con calidad, oportunidad y

Ejecutado

Cerntificacidn referente coordinadora EBS

25

Las demds actividades que le sean asignadas durants e
mes y estfacordes con lynaturaleza del obj
contraztjal } f n

No me fueron asignadas otras actividades

Ejecutade

NA/ BLOCK DE NOTAS
Evidencia en carpeta en drive y fa NAS

TENRIFERANDREALA CGRIES
£.€ 1032505011
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serviciopse 6:26a.m.

para mi v

iHola, Jennifer Andrea Camargo Cortes!

Graglas por uiilizar los servicios de BANCO
DAVRAENDA vy PEE, los sigulentes son los detos de tu
transaccion:

Eetpdo de ta Transacsion Aprobada
CUE: 1OTBRBRBEE

Empresa COMPENSAR-G! |
Deseripeion MiPtanile.com Pago Proteccion Soolgl
WMale? the I Trensacoldn 8 1. 088200

Fecha de Transaooiin 20012024

GHe
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Reférencia 1

Pago PSE

Resultado de su transaccion

Cédigo dnico CUS
1120614265

Destino de pago
COMPENSAR-O1 _

Motivo -
MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

Fecha
12/12/2024

Nitmero de aprobacion |
00614265

Direccidn IP
191.156.118.57

- Valor transaceion
$ 1.095.200,00

Costo de la transaccion
$ 0,00 VA incluido -

" Referencia 2 Referencia 3
CC ' 1032505011

wc..‘.-.r.'nsa_v':.a:..mmxnmum.-m;zm ) . - DAWVRASINDA
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12112124, 12:26

3

"El Ministerio'de Salud y Proteccidn Soctal comunica que la informacidn dispuesta en esta consulta contiene los datos
reportados conforme a fas fechas definidas en el Decreto 780 de 2016 por las Empresas Promotoras de Salud - ERS v
Entidades Obligadas 3 Compensar - EOC que han superado el proceso de validacidn y cruce definidos en las normas yen
las especificaciones técnicas; por-lo tanto esta informacién se debe utilizar como complemento al marco legal y técnico
definido ¥ nunca como Uinico criterio para denegar fa prestacion de los servicios de salud a las personas. 5t Usted encuentra
una inconsistencia en la informacion publicada, por favor remitase a la EPS o EQC y solicite la correccién de su informacién
a fin de que esta remita la novedad correspendiente a la Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad

Afiliados Compensados

MAESTRO AFILIADOS COMPENSARDS

| Social en Salud - ADRES y ésta proceda a fa actualizacion en las bases de datos."

CONSULTA AFILIADO COMPENSADPOS

INFORMACION BASICA DEL AFILIADO

TiPD * NUMERD DE REME SEGUNZO PRIMER SEGLINGD GLTT£'>'20 £ps TiPO.

IDENTIFICACION  DOCUMENTO  APELLIDG  APELLIOG NOMERE HOMERE pERioDG Eo AFILIACION

COMPENSADD:

; ] . MNUEVA

cc 1032505011 CAMARGD CORTES  JENNIFER  ANDREA C 02303 EPg BENEFICIARIOD | |

: ' NUEVA

cC 1032505011 CAMARGD  CORTES | JENNIFER - ANDREA 2024-12 £pS COTIZANTE

INFORMACION DE PERTODOS COMPENSADOS

ERE f EGC PERIODOS COMPENSADCS DIAS COMPEHEARDS TIPO AFILIRED OBSERVACION # :
MUEVA EPS 12;2@24 30 © COTIZANTE " Pago con cotizacién
MNUEVA EPS 11/2034 - 30 COTIZANTE ' Pago con cotizacion
NUEVA EPS 1042024 ; 30 COTIZANTE Pago con cotizacion

NUEVA EPS 08/2024 30 COTIZANTE Pago-con cofizacidn
NUEVA EPS - 08/2024 . 30 ' COTIZANTE Page con cetizacion
" NUEVA EPS 07/2024 o i ) 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
NUEVA EPS . 08f2024 30 . COTIZANTE Pago con cotizaclon
NUEVA EPS 45/2024 30 COTEZANTE Pago con cotizacion
NUEVA EPS 042024 3¢ COTIZANTE Pago con cotizacion
MNUEVA EPS 0372024 _ " 8 ' COTIZANTE Pago con cotizacidn

1234567829 86 Registros en 9 Paginas

Pago Normal: corregpenden a los afiliados que cormpensaron en estado active n {2 Base de Dalos Unica de Afiliados - BOUA, en el

marco del Decreto 780 de 2016.

. Estade Emergencia: corresponden 2 los afifiados que compensarﬁn en estado attivo por emergencia, en el marco del articulo 15 del
- Decreto 538 de 2020. Dicho lo anterior estos afiliados no cuentan con un page ¢ cotizacién al Sistema General da Seguridad Social en

Salud,

Volver a Consultar Descargar

https:;‘Mfww.adres.gov.coieps.-fregimen-co-ntribuZivo!F'agInasfaﬁliados-compensados.aspx

i1






E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR

PENALOZA
MACROPROCESO: APOYO Formato: g;);)IGO: A-JURCON-F
PROCESO: GESTION CERTIFICACION DE SUPERVISION CONTRACTUAL VeRe B AL
JURIDICA PERSONA NATURAL
SUBPROCESO: FECHA: 26/11}2021
CONTRATACION

LA SUSCRITA COORDINADORA DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD DE LA
E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

CERTIFICA QUE:

El (fa) sefor (a) JENNIFER ANDREA CAMARGO CORTES, identificado (a) con
Cédula de Ciudadania No. 1032505011 y objeto contractual de prestacion de servicios
N® 1407-2024 como MEDICO de conformidad con la resolucién 1032 del 2024
expedida por el Ministerio de Salud y la Proteccion Social, ejecutd las actividades
asignadas que corresponden para el periodo del 28 DE NOViEMBRE AL 27 DE

DICIEMBRE DE 2024, corresponde a la suma de OO

CINCUENTA ML PESOS

MICTE (§8.850.000 duran*{e el cuai e;ecuto e! ob;eto
contractual pactado y ilas obligaciones del mismo de acuerdo a las evidencias
presentadas y los documentos que asi fo soportan.

Asi mismo se certifica que las evidencias del desarrolio de sus actividades fuercn
cargadas y verificadas en fa NAS-INTRANET correspondiente.

Soacha, 31 de Diciembre del 2024

COORDINADORA DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD

ELABORADO POR REVISADO POR APROBADO POR
Héctar Andrés Cendales Yeni Escobar Peflaloza ——— B
Malano Lider de Calidad “:;a”a o
Subgerente Administrativo y iulia Andrea De Avila Heredia errora | o
Financiero Jefe de la Oficina Asesora de Planeacidn v Gestién interna ERLENE







E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR
PENALOZA

MACROPROCESC: APOYO CODIGO: A-JURCON-F 005
Formato:

PROCESO: GESTIONJURIDICA | CERTIFICACION DE SUPERVISION CONTRACTUAL | VERSION: 01

. PERSONA NATURAL B
SUBPROCESO: CONTRATACION | FECHA: 26/11/2021

LOS SUSCRITOS SUPERVISORES CONTRACTUAL DE LA E.S.E. MUNICIPAL DE
SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

CERTIFICA

Que, el (la) seficr (a) JENNIFER ANDREA CAMARGO CORTES, identificado con Cédu!/
de Ciudadania No.1032505011, ejecuto la Prestacion de Servicio segln contrato No. 1407

2024 |as actividades realizadas en el perfodo del 28 DE NOVIEMBRE AL 27 DE
DICIEMBRE DE 2024, durante el cual ejecutd ef objeto contractual pactado y las
obligaciones del mismo de acuerdo al informe del contratista, los documentos gue asi lo
soportan y la certificacion emitida por el coordinador y apoyo 2 la supervision de Equipos
Basicos. i

Durante el periodo de’certificacion, el contratista giecutd el 100% de las actividades

asignadas para la meta, por lo tanto, se sugiere el pago correspondiente ai valor de
$8.850.000.

Soacha, 31 de diciembre de 2024

L MIRANDA RIVERA
ERENTE DE SERVICIOS DE SALUD
Supervisor del Contrato

MORALES MENDEZ
SUBGERENTE ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA
Supervisor del Contrato

Héctor Andrés Cendales Yeni Escobar Pefaloza
Molano Lider de Calidad
Subgerente Administrativo y ! Julia Andrea De Avila Heredia
Financiero lefe de fa Oficina Asesora de Planeacion y Gestion Interna

Maria Victoria
Herrera Roa
Gerente

ELABORADO POR REVISADO POR APROBADO POR l
i







E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR

PENALOZA
MACROPROCESO: APDYD CODIGO:A-JURCON-F 002
Formato:
PROCESO: GESTION JURIDIGA INFORME DE SUPERVISION CONTRACTUAL WERSION; 01

PERSONA NATURAL

SUBPROCESO: CONTRATACION FECHA: 26/11/2021

FECHA DE ELABORACION 31 de dictembre de 2024

CONTRATO No.

1407-2024

CONTRATISTA JENNIFER ANDREA CAMARGO CORTES

REPRESENTANTE LEGAL NO APLICA

IDENTIFICACICN

REPRESENTANTE LEGAL NHQARLIGA

IDENTIFICACION 1032505011
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO MEDICO REALIZAR |
ACTIVIDADES DE ATENCION PRIMARIA EN SALLID EN EL MUNICIPIO DE
SOACHA EN EL MARCO DE LAS NORMAS VIGENTES, MEDIANTE LA

OBJETO CONTRACTUAL IMPLEMENTACION DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD EN EL CONTEXTOQ DE

LAS ACCIONES DE PROMOCION MANTENIMIENTO DE LA SALUD Y LA
ATENCION INDIVIDUAL COLECTIVA Y COMUNITARIA DE CONFORMIDAD
CON LA RESOLUCION 1032 DEL 2024 EXPEDIDA POR EL MINISTERIO DE
SALUD ¥ PROTECCION SOCIAL

FECHA DE INICIO

28 de agosto de 2024

CONTRACTUAL

LUGAR DE EJECGUCION

FECHA DE TERMINACION 27 de diciembire de 2024
PRORROGA NfA
VALGR DEL CONTRATC
INICIAL $ 35.400.000 p
ADICION NIA o
PERIODO FACTURADO 28 de noviembre al27 de diciembre de 2024
VALOR A GIRAR $ 8.850.000 /
Ll

ESE Municipat Julio Cesar Pefaloza - EBS Equipos Basico de Salud

ACTIVIDADES EJECUTADAS

De ceonformidad con las certificaciones expedidas por las coordinadoras
de Equipos Basicos de Salud del perfil Medico, Coordinadora Jeimmy
Vargas, en donde cedifican que & confratista sjecuia las obligaciones o
actividades asignadas para el prasente periodo a cobrar.

OBSERVACION

Para la presente cedificacion se adjunta:

. Cuenta de Cobro del contratista No 1407- 4, Planilla de Pago de seguridad social
con su respeclh}ro_s'oborie de pago, Informe de aclividades. Certificacion del
Coordinador de Equipos Basicos v 1as respectivas evidencias del cumplimiento
de las aclividades contractuales especificas relacionadas en el informe de
actividades cuyas evidencias reposan en el DRIVE y la NAS,
al valor a girar estipulado para el pericdo certificado.

ELABORADO POR

REVISADO POR 1 APROBADO POR

Héctor Andrés Cendales Molano
Subgerente Administrativo y
Financiero

Maria Victoria Herrera
Roa
Gerente

Lider de Calidad
ulia Andrea De Avila Heredia

]
%
Yeni Escobar Pefialoza ) |
§|
lefe de |z Oficina Asesora de Planeacién y Gestidn interns :




E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR
PENALOZA
MACROPROCESD: APOYQ CODIGO:A-JURCON-F 002
_  Formato:
PROCESO: GESTION JURIDICA INFORME DE SU PERVISlON CONTRACTUAL VERSION: ¢
PERSONA NATURAL
SUBPROCESC: CONTRATACION FECHA: 26/1%/2021

MNo. DE PLANILLA DE SEGURIDAD
SOCIAL:
FECHA DE PAGO DE LA PLANILLA:
IBC: -
APORTE A PENSION:
APORTE A SALUD:
APORTE A ARL: b
VALOR CONTRATADO § 35.400.000
VALOR PAGADO A LA FECHA $ 26.550.000
RELACION DE PAGOS VALOR A GIRAR S 8.850.000
SALDO POR EJECUTAR $0
NOMBReY CARGO DEL
SUBEEIR 5 RODOLFO RAFAEL MIRANDA RIVERA
CERTIFICA ACTIVIDADES Subgerente de Servicios de Salud
ASISTENCIALES EJECUTADAS i
FiRMA SUPERVISCR T

——_

- NOMBRE Y CARGO DELSUPERVISOR | b 20kl v MORALES MENDEZ
CERTIFICA AREA FINANCIERA Subgerente de Adminislrative y Financiero

FIRMA SUPERVISOR

ELABORADO POR REVISADQ POR i APRCBADO POR

i Yeni Escobar Pefialoza

 Lider de Calidad

luliz Andrea De Avila Heredia

tefe de la Oficina Asesora de Planeacion y Gestidn interna

Maria Victoria Herrera
Roa
Gerente

Héctor Andrés Cendales Molano
Subgerente Administrativo y
Financiero
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E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR
PENALOZA

e L S N D N
[t B THE gV T G P A L S o T e

Julio César Pedialoza |

[ MACROPROCESG: APOYO Formaio = CODIGO: ASTHAP-F 001
: , ACTA DE ENTREGA :

PROCESO: © GESTION  DEL| prpeonay. CONTRATISTA ASISTENCIAL Y ADMINISTRATIVO| VERSION: 01
TALENTO o SION:C
HUMANG _ : " .
H i ¥ & 1 ;

T RARANidos del cmt;atlsta aue entrega JENNIFER ANDREA”

CAMARGO CORTES . P .

Area: EQUIPOS BASICOS EN SALUD 7 ' i G

Objeto y Numero de Contrato: segin confrato No 1407/2024. Por
concepto de prestar servicios profesionales como médico para realizar
actividades de atencion primaria en salud en el municipio de Soacha en e}
marco de las normas vigentes, mediante la implementiacion de equipos
basicos de salud en el contexto de las acciones de promocion salud y
mantenimiento de [a salud y la atencidn individual colectiva y comunitaria
de conformidad con la resolucién 1032 del 2024 expedida el 11 de junio
del 2024 por el ministerio de salud y proteccion social, como MEDICO el
cual se suscribié el 28 de Agosto del 2024 y hasta eJ 27 de DtClembre del
2024. - o

Motivo de la Entrega: Terminacidn del Contrato X_“Retiro: _ Trasiado:_,__,

52

Fecha de diligenciamiento; 31 DE DICIEMBRE DE 2024 7 : 5:

2. INFORME EJECUCION CONTRACTUAL

FECHA DE ELABORAGION: | 31 de DIGIEMBRE DE 2024

| | INFORME DE ACTIVIDADES
NOMBRE: R _JENNIFER ANDREA CAMARGO'CORTES
NUMEROQ CONTRATO: ' T iaojjsozs ~

| VIGENGIA DEL CONTRATO: | 28 DE AGOSTO AL 27 DE DICIEMBRE DE 2024
'FECHA DE EJECUCION: 2B DE NO\flEMBRE AL 27 DE DICIEMBRE DE 2024
VALOR TOTAL GONTRATO: | | 35.400.000

VALOR A COI.BRAR’PERIODO: ' ' - ‘ 8.850.000

AC EJECUCION
Reallzar mapeo ¥ :
. NA /BLOCK DE NOTAS
cartografia social de Se cantinuo con el territona de meses ;
1 los territorios de anterlores haciendo un barrida Elecutado g\:genma gt carpeta endriveyla
abordaie’
dentifi : N
Lrﬁratg;ia;lp;ggg;s;m; Se identificaron personas sin aéeguramiemo PRFClRAGoRS .
2 : ; 4 : Ejecutado Evidencla en carpeta endrivey la
salud y gestionar el -y se direccionaron can trabajo social . NAS'
trémite de afiliacién. | . ' B
Realizar valoracién de ' :
primer contacto de i i - PODF Planes de cuidado
; . Se surninistro iz informacion para la £
3 acuerdo con los . | Eiecutado Evidéncia en carpeta-en dnve y la
| siguientes realizacién al drea psicosontal In AS )
1 instrumentos:
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£ -
B
W
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ESE MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR
PENALOZA | e

™ Pt Wy
Tl pinieipaat el Sanntig
Jullo César Penaloza

MACROPROCESO: APOYD Formato BN CODIGO: A“-THAP-F DY

. . ACTA DE ENTREGA _ |
PROCESO:  GESTION - DEL| pERgONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y ADMINISTRATIVO! VERSION: 01
LLIAANE DE ERS i

familiograma, APGAR
familiar, Escala de
sobrecarga del ' _ .
cuidadaor de ZARIT y
Ecomapa a ias familias
caracterizadas.

Identificar |as
condiciones de salud ‘ . ;

_ delos miembros dela | Se utilizaton fos disposivos médicos PDF Planes de ciidado

4 familiz y los hogares, {equipos biomédicos) para fa identificacion  § Ejecutado Evidencia en carpeta en drivey 12
‘ haciendo uso de fos de condiciones de salud : : NAS :
dispositivos médicos : ;

asignados

Formular ¢f plan ' =
 Integral def euidado
primarig individual,
familiar y comunitario
con base en los

. | resultados de la

5 caracterizacién,
identificando y
articufando [as
diferentes
intervencicnes a
desarrollar en el sector
salud yios diferentes
sectores.

_ PDF Planes de cuidado
Se formularon planes de cuidado . Ejecutado Evidencia en carpetaen drive yia
_ ) NAS ; A8

Identificar tas
priotidades de
respuesta individual, o
familiar y comunitaria "}’ C ) Historias clinicas
6 por edad, sexo-género, - | Se Identificaron ias prioridades y se dio PDF Planes de culdado

© | etnia, entie otras mangjo f : Evidencia en carpeta et drive y la
caracteristicas - ' - NAS .
pertineriesy por
migroterritorios
asignado

Ejecutado

Gestionar la prestacion
de los serviclos de
salud (promocién de fa
salud, educacion,
prevencion de iz

{ enfermedad,

1 tratamiento,
sehabilitacidny - _
cuidados pafiativos), de PDF soporte de canatizacion.

Se gestiono {a prestacian de servicios de Ejecutado Evidencia en carpeta en drive y la

7 l-acuerdocon [as il
Scorilatiin salud con [as canalizacdnes pem.nentes NAS
identificadas, )
realizando la

1 canalizacion a las
diferentes modalidades
{extramural, intrarmural
en prestador primarie o
‘I-complementario y
telermedicine).







B4 Mum{unn’
Julio Cézar Peﬁaioza

PENALOZA

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR

Formate

CODIGO: A-THAP-F 001

avanzadas para

‘garantizar [a precisicn y

exacttud de los datos
aportados en el informe
de aciividades.

por ende na se realizo la actividsd pero se
estuvo en disposicon de hacerlo

Ejecutado

MACROPROCESO: APQYO _
o ACTA DE ENTREGA _ :
PROCSS:  GESTION - DEL| pEpsoNAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y ADMINISTRATIVO| VERSION: 01
HUMAND SEER -
ista utilizard FECHA: 16/06/2022
e
einoioglasa@a i = .
georreferenciacion Mo se cuenta la herramienta por ef momento NA /BLOCKDE NOTAS

Evidencia en carpeta en drive y ja
NAS

Gestionar el trasfado a
instituciones de salud
de personas que,
requiaren remmisitn
urgente a partir de lo
identificadoen fa
atencion en salud

Se realizaran remigiones para el mes

Ejecutado

POF soporte de canafizacion,
Evidencia en carpeta en drive y [a
NAS . .

16

| Brindar educacidn para

la satud e informacion-
arientadaafa
promocién de fa salud,
prevenciéndela
enfermedad,
identificacion de signos
de alarma y adopcidn
de préicticas de cuidado

‘e sf mismo, de los

demds y de su entorne
en'los microterritorios
asignados.

Se brindd educacion en salud

Ejecutado

PDF Planies de cuidadg
Evidencia-en carpeta en drwe yla’

NAS

Informar a las familias

| sobre ef portafolic de

setviclos de sajud y de
otros sectores de
acyerdo con sus.
necesidades

Se realizd.canalizacion de acuerdo a fas
necesidades al lugar periinentes

Ejecutado

PDF Planes de cufdado
Evidencia en carpeta an drive y Iz
NAS

12

Canalizar a la oferta de
servicios brindada por
ctros sectaresen el
terfitorio confarme a

) las prioridades y

necesidades sociales
de la salud

| identiflcadas

Se canalizd a ottos sectores

Ejecutado

PDF saporte de canalizacion.
Ewdencla en c:arpeta endriveyla.

| NAS

a3

Realizar seguimiento al
geceso efectivoalos
servicios de salud y .
serviclos brindados por
los oiros sectores

No se realiza seguimientos durante este
mes. i

Ejecﬁtado

NA / BLOCK DE NOTAS
Evidencia en carpeta en drivey fa
NAS :

14"

Digitelizar los
instrumentos que sean
diligenclados de forma
manual en |z

-herramienta que defina

el Ministerio de Saled y -
Proteccion Social para
tal fin

Se digitalizd [a infarmacién através de
formulario guﬂg[e .

'

Becutado

Certificacion por sistemas
/Pantallazo link
Evidencia en carpeta en drivey fa

; NAS







ESE MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR
PENALOZA | L

o sl )
DA M efe Heaicluy
Julio César Pefialoza

MACROPROCESG: APOYO _ ) Formato CODIGO: ATHAPF 001
, _ ' . ACTADE ENTREGA

PROCESO; . GESTION  DEL| prnenal CONTRATISTA ASISTENCIAL Y ADMINISTRATIVO | VERSION: o1

TALENTO .

H” AARIY DE EBS

‘Convocar, :mplernentar
ApnY realizar seguimiento a
espacios de 3

participacidn sociaty

Se ingreso al microtersitorio a partir del PDF infarme de abordaje por EBS

15 | popular por cada una Ejecutado Ewdenc:a encarpetaendriveyla

de Ias veredas- barrios coentacto establecido por el EBS. NAS ;
| y microterritosios ’
abordados por et
eguipo
Realizar tamlza;e de
pruebas répidas de ; -
. “ctalda Lo No se cuenta con pruebas répidas por lo gue N4 / BLOCK DE NOTAS

prioridades v : 2

16 g ; no se realizo [a actividad pero-se estuvo en | Ejecutado Evidencia en carpeta en drive y 1a
necesidades enla ; Y ;

disposicon de hacarlo NAS

poblacién de los 1" e . ’ o !
microterritorios )
1 asignados.

Historias clinicasRIPS

Rea¥izar consuitaintray POF Planes de cuidado

Se realizaron consulias en modalidad

17 -} extramura! de acuerdo ; Ejscutado )
alterritario abardado, extramq.rai y intramura} lE;.:Li\tt:’;encra gn carpeta en drive yia
Asistir y pariicipar

: .gc.""fjme’?‘e o NA / BLOCK DE NOTAS ;

19 4 Drdagas,jomadas de. ) N Ejecutado Evidencia en carpeta en driveyia
saludy demds no hice parte de |a brigada para el periodo NA
: 7 ; S
atlividades :
programadas

; 3. INFORME DETALLADO

3.1'Recurso Humano  Si No X En caso de ser afirmativo rela'cionarIOS'

3.2 Relacion de base de datos wilizados en el desarrolio de las actividades, objetivos de las mismas,
claves de acceso, no divulgare informacion a otras personas fuera de la empresa de todas las bases de
datos e informacién confidencial de las diferentes dreas, relaciono usuarios que me asigno el
departamento de Tecnologia y/o demds departamentos.

USUARIO: / : Te = .. .
AS1032505011 (Dindmica) - E CLAVE: Andggp?@
'MedicoS5ebs,ese'SOacha@gmail.com § CLAVE: J10324.ese

:3.3 Relaci6n de [os comitésen los cuaies participa como m;embro o delegatario:
NINGUNOQ

3.4 Constancia de ia entrega o no de los elementos devolutivos a cargo, asi como del estado en que se
entregan: segin sea el Objeto Contractual 5
. Camné: 8l Chaleco: ___. Bata: __ Dosimetro; . Chaleco brigadista; ___

Inventarios: St R NO:

X

Otros: CHAQUETA Y GORRA







ESE MUNIC]PAL DE SOACHA JULIO CESAR

E.‘S L B izang oo S&x»r.?m

Julio Cézar Peitaloza F .
MACROPROCESD: APOYO _ " Formato . CODIGO; ATHAP-F 001

S \ : ACTA DE ENTREGA _
BRUDEME  GRITON” D PERSONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y ADMINISTRATIVO| VERSION: 01
TALENTO i 4
HUMANO "FECHA: 16/06/2022
Lsuepoaccss ,

ADMINISTRAC[ON

‘4. RELACION DE DOCUMENTACION ENTREGADA

Relacion de documentos y aschivos institucionales que se entregan

(1) Descripcjon {2) Formato: {3} Unidad {4) Cantidad (5) Folios
ggm\ggo FLAMES DE Fisico / Magnético Carpeta / Digital 60 60 .
HISTORIAS CLINICAS Fisico / Magnético Carpeta / Digital 108 108

(1) Nombre del asunto. o Documento. (2) Medio en que se haya la Informacion, magnético (3)
indicar si es Carpeta, Libro, A-Z {4) Numero de archives segin la descripcién de la primara
columna (8) Anotar el nlmero total de folios conten:dos en cada unidad de’conservacién

escrita.

Quien Entrega Quien Recibe Testigo
Nomibre Nombre Nombre
JENNIFER ANDREA CAMARGO JEIMY VARGAS HURTADO QEIMY TOBAR
CORTES
CargofActmdad Cargo/Actlwdad Cargo/Actividad
mee na] COORDINADORA EQU!POS BASICOS DE | TECNICO
Equ:pqﬁ /_0 SALUD ADMINISTRATIVO

Firma - Firma
- i & :
ey agas P Ipernu icﬁu/







ES.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR_
PENALOZA

dulio César Po ﬁaloza

[ MACROPROCESD: ABOYD ™ Formato T T BOBIG0; ATHAPF 00T |
; - ACTA DE ENTREGA
$§EE°:$3' GESTION  DEL| peRsONAL CONTRATISTAASISTENCIAL Y ADMINISTRATIVO! VERSION: 01
HUMANO PEEBS L
i FECHA: 16/06/2022
ADMINISTRACION

VISTO BUENO

En la Ciudad de Soacha, el dia 31 del mes de DICIEMBRE del afio 2024, el contrato de Prestacion de.
- Servicios celebrado entre la E.S.E Municipal de Soacha Jufio Cesar Pefialoza, cori NIT 832.001.794~
2, y e] Contratista: ;NNIFER ANDREA CAMARGOQO CORTES mayor de edad, identificado con la
CC. 1032505011, con cor;zm ndmero 1407 de 2024 cuyo objeto es prestacién de servicios
profesionales para reali ctividades de atencidn primaria en salud en el municipio de
Soacha en el marco de las normas vigentes, mediante la implementacién de equipos
béasicos de salud en el contexto de las acciones de promocién mantenimiento de la salud
y la atencién individual colectiva y comunitaria de conformidad con la resolucién 1032 del.
2024 expedida por el n}msterso de salud y proteccion sociai como m 'dgxeo Finaliza por
'terminacic'm de contrato.

Por lo anterior se procede a realizar el acta de terminacién contractual, y se cemflca que el
contratista se ercueritra al dia en todo concepto con la Instltuc:on

Firman,
QLFO RAFAEL MIRANDA S GONZALEZ
‘Supervisor del Contrato. _ . . Auxiliar Admlm rativo de Almacén.

3. DEYBER ALFONSO BECERRA . 2. DIEGO SIERRA _
. Referente de Tecnologia % Referente de Gestidn Documental._
W_—;—‘_.

MY VARGAS HURTADG
Coordmadora de Equipos Biésicos de Salugd..






4 Penaloza

Estado:
Fecha de fa CXP:

Tercero:

Proveedor;
Cuenta contable:
Disponibilidad:
Factura;

Valor:

Valor en letras:

Observaciones:

Detalle compromiso:

Cetatie comprobanta:

Fecha: jueves, 26 de diciembre de 2024

S E.5.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

Julio César

832.001.794 - 2
CUENTA POR PAGAR: 15768
Confirmado '
26/12/2024 ._—)/
Cedula de ciudadania - 1032505011 - JENNIFER ANDREA CAMARGO CORTES

1032505011 - JENNIFER ANDREA, CAMARGO CORTES
24905501 - SERVICIOS

2096 Compromiso: 2034 Obligacién: 5063
DS0000008651 Facha: 2611272024 Plazo:
$8.505.735

OCHO MILLONES QUINIENTQS CINCO MIL SETECIENTOS TREINTA Y CINCD PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

CxP Generada Desde Inventarios (Comprobante de Entrada #00000000010256)

Contrate No. 1407 Pago prestacién de servicios profesionales como medico para realizar actividades de atencién primaria en
salud, de conformidad con la resofucion No. 1032 del 2024 expedida por el Minisierio de Salud y Proteccién Social.

EBS

PRESTACION DE SERVICIOS DE CONFORMIDAD A LA RESOLUCION No. 1032 DE 2024, MSPS.
PAGO: NOVIEMBRE 27 AL 26 DICIEMBRE DE 2024

CONTRATC DEL 2024 No. 1407

CONCEPTQS
Cuenta contable Base Centro de costos [Naturalezal Valor

203 - SMC- ' '
SERVICIDS n//

268 73130218 - SERV. RES. 1032 DE 2024 DEL MSPS AMBULATORIOS Debito § 8.850.000,0
PROMOCIO|
PREVEN

07g 24352709 - SERVICIOS (RETEICA) 10 X MIL % 8.850.000,00 Credito % 8B.500,00

CUOTAS
N° Cuota Fecha de vencimiento Valor -
1 26/12/2024 $8.505.735,00 ..
Codigo y nombre del rubro Codigo ¥ nombre del tipo de gasto I Valor

ELABORO: JOSE CIRO PINTO GOMEZ

csrigr PGRPCxP

Fagina 39/64

TNCIADC A: ££.5.E MUNICIRAL D SCACHA JULID CESAR PERALOZA] NIT F832001704-2]

5000

Usuario: AD79208415



Estado:
Fecha:
CoP:

RP:
Tercero:
Documento:

Observaciones:

Fecha Actual : jueves, 26 diciembre 2024

A E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

Julio Casar
% Pefisloza

832001794
OBLIGACION
5063
Confirmado
26/12/2024 12:34:52 p. m.
2096
2034
1032505011 - JENNIFER ANDREA CAMARGO CORTES
00000006010256
EBS

PRESTACION DE SERVICIOS DE CONFORMIDAD A LA RESOLUCION No. 1032 DE 2024, MSPS.
PAGO: NOVIEMBRE 27 Al. 26 DICIEMBRE DE 2024
CONTRATO DEL 2024 No, 1407

Nombre reporte : PSRPGObligacion

LICENCIADO A: [E.S.E MUNICIPAL DE SQACHA 115 HO CESAR PENALOZAT NIT [832001792-2]

RUBROCS
Cédigo Nombre Recurso Tipo de Gasto Valor Debito Credite Total Final
001 - RECURSOS [2.1- GASTOS DE |
[2.1.2.02.02.00807 HONORARIOS CORRIENTES FUNGIONAMIENTO $ 8.850.000 $0 0 $ 8.850.00C
Total Obligacion : $ 8.850.000 $ 8.860,000
Pagina 40/64

Usuarios AD7YR084



Fayisa 1§ 1

Fecha Actual ; jueves, 26 diciembre 2024

. E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA
“1?{3&5\)‘“ 832.001.794 - 2
Julio César CARRERA 2 # 12 - 38 SAN MARCOS

TEL: 729 39 22

COMPROBANTE DE EGRESO
Nitmero : 000000000017007

Estado : Confirmado

Fecha del Egreso : 26/12/2024 1:54:00 p. m.

Beneficiario: 1032505011 CAMARGO CORTES JENNIFER ANDREA

Valor: 8505735,0000

Valor enfetras;  OCHO MILLONES QUINIENTCS CINCO MIL SETECIENTOS TREINTA Y CINCO PESOS CON CERQ CTVS MICte.
Detalle : Egreso Generado por la Dispearsion 00000001081

DATOS DEL PAGD EN CHEQUE
Banco: BANCCLOMBIA

Numero : Consignar : 12/26/2024 Impuesto X Mil : $0.00
DETALLE DEL MOVIMIENTO
CONCEPTO CUENTA DEBITO CREDITO
BANCOI.OMBIA 22100006162 - RESCOLUCION 1032 -2024 - 7205 11100623 $0.00 $8.505.735.00
COMODIN 24905501 $ 8.505,735,00 50.00

Egreso Generado por la Dispersion 00000001081

FACTURAS AFECTADAS
Factura Valor Factura Valor Factura Valor
DS0000009651 % 8.505.735,00
ORDEN DE PAGQ GENERADA

Consecutivo Fecha Rubro Nombre Recurso Valor

001 - RECURSCS
4922 20241226 2.1.2.02.02,008.01 HONCRARIOS CORRIENTES $ 8.850.000,00
Elabord. (:AR1073681569 DORAESTERAMIA
ACERQ RUIZ
Nombre reporte : TSRPComprobanteEgresoCheque Usuario Jd. :AD1073691569

LICENGIADO A: [EMPRESA DE SALUD E.8.E. DEL MUNICIPIO DE SCACHA] NIT [832001754-2]






= Bancolombia Sucursal Virtual Empresas

ESTADOD DT

Mﬂﬁg.]’ft&_ﬁs&mmwzs Al
Empresa: EMP. DE SALUD SOACHA  Nits 832001794 27 de Diciembre de 2024 1:29:34 PM ;
Usuario: DORA ESTEFANIA ACERC RUIZ Direccion IP; 152.200.137.154

Su (itima entrada a la Sucursal Virtual Empresas fue el: viernes, 27 de diclembre de 2024 - 12:53 PM

Consulta de Lotes @ & @

A continuvacitn, podrd consuitar el detalle del lote de pagos. S envié el lote en forma SAP & PAB, presione el botén "Actualizar Hegistros". Si el lote enviado tiene 6!
formate FIL debe presionar e icono "Guardar” para ¢consuitar el estado de cada pago.,

& Te invitamas a actuatizar el estado del lote a un estado Final, a través de ia opcién "Estado de transacciones/Histdrico", debes seleccionar el
late y actualizario mediante el botén "Actualizar Lote” ubicado en la parte inferior de la pantalla.

- Galado de Hegistras
Informacidn del Lote
Exltozos 28 D
Tipo de Pago! PAGO DE NOMINA
Nomhbre del Pago: 1081 pendisnies o0 O
Cuenta a Debitar: 22100006162 - Ahorros Rechazados | 0 0
Nit de la Cuenta: B32001754

Oirgy o
Nombre de |a Guenta:  EMP. DE SALUD SOACHA a
Valor Total: 181,640,025.00 Todos b3S D

Niimerp Tetal de Registros: 28

facha de Creaclén del Loter  26/12/2024 Bisqueda de Registros
Fecha de Aplicaclén: AGLE2f2024
Fecha de Envio: 2671212024

Nembre Beneficlarlo

Namere de Scouencial A IdentHicacién Bencliciaria
Fecha Efectiva [dd/mm/faaaa): 2671212024 Producte Benoficiario
. Orden de paga recibida, on procoso de
Bstado:  uriflcacién Valor
Mro. Codiga Doscpipoidny Tdentificacldn Prodeucte
Todsy | [} y i Nombre Benelicisrio valgr Entidad
Hegksirof  Transaccidn Transiccien Deneliciaria Bunaficiotie
[ 0 1 Lol ARONADO EN ENTIDAD DE ACH TAKIE PAQLA ACU & 1007342332 | 2122611933 1,586,005,00 | #aKCO taoa
< SOiAL
= . H aKE ABONADO EN ENTEOAD BE ACH FRANCISCO GUEVARA #0565522 | 24088625630 1,880,060,00 | BARCO £
P soofaL
[1} D 3 ChB ABDNADD EN ENTIRAD DIE ALK CARLOS DAVID BERMU BTG P RAT2AVIIG 45400060 | BANCD OE
= DUSOTA
(Y D 4 OKB ABGNADG £H ENTIDAD DE ATH ALBA ROCID ABRIL G SZRIZEA6 | 240847671496 4,554,006 | BANCO CAIA
< SOCIAL
E} D 5 UkH ABONADG EN ENTIOAD DF ACH LAURA DANIELA MAYTD INF3FASE00 | 23131334177 A 85000000 | BAKLC CAlA
= EDCIAL
T8 0 & Oka ABGRAGG EX ENTIDAD DE ACH KARENT ESTEFANIA 5 1032499950 {550488414283175 | 455400000 | BANCO
“ DRYIVIENDA
(59 ] 7 oKl ABCNADRO BN ENTIRAD DI ACH SERGID CAMILD CAST WI0YY6524 | 24002I0197R 4,5%4,000.00 | BARCO COA
% FOCIAL
R D B oRE ABONADO EN ENYIDAD DE ACH BRIAN BAVID RIDS ¢ 1112355087 | SGHZC b $,554,000,00 | BAKCO
% CAVIVEENEA
(83 O 9 oKp ABDHADD EN ENTIDAD DE ACH SARDAL CATOLA WASQ 1233514036 | 222263765 455400000 | $anet pE
« SOCOTA
(ERY 0 1 oKE ABDHADSD 1 ENTIDAD DE ASH SANDRA MILENA SILV J9R74749 [ SIDOGSOFNZIIR0H | 4,554, 60000 [BANCG Alipamng
= DAVIVIENDA
G | 11 oKs ABCNADT EN ENTIOAD DE ACH VALENTINA LeGuts 1023706430 | 14843574 A,554000.00 | MUY ANDERLS
i
(Y 0 12 o%B ARONADO EN ERTIDAD DE ACH BEINA MARGARITA SO 28542130 | 2an36927995 4.55H006.00 | BARCO Cala AHDREDS
- LoTiat
9 O 13 KB ABONADD EN ENTIDAD DE ACH MAYRS ALEXANIRA AL 1074502100 | 5504E8447634727 | 4,4554,000.00 | Banco AR
i« DAVIVIERDA
& 0 15 fal’a:} ABDNADD £ ENTIDAD UE ATH LETOY WIVIANA RIVE MI0013880 | 24337353408 8.505,735,00 | sance cam AHGRRDG
“ SOTIAL
o ] 15 OKS ABOMADG BEY ENTIDAD DE ACH GRETTY LUZ PEREZ 0 UIF95345308 | $50488219907035 | 850573540 |Banco
= DEIVIEND A
[ERY ] 14 Qi ABQNALHD BN BANCOLOMEIA, ZULLYMA GIRALDD A 51592375 | 28485408722 #,506,735.00 | PANCOLOMDTA
< PROVENIENTE DE CEIENTE
@ D 7 [e5: ARDNADS EN BANCQLOMEEA, MARIA ZENAIDA OHAE W0ES4B3162 | 7080631038 B,505,735.00 | BANCOLOMELA
< PROVENIENTE DE CLIENTE
G 0 18 (sE ABCMADO BN BANCOLOMBIA, EVERS OLIVER NU EZ 87432151 | EE205543042 #,505,735.02 | BAKCGLOMBIA
At PROVERIENTE DE CLIENTE
4.0
: : Ve
G_} G # QK& AGDNADD BN ENTIOAD DE ACH LIRTEL A FONSE BAYDH O30T PIRAT [RGEIN014TY BSOS, 253500 | SCOTIABANK ot
il COLPATEIA 5.0 J







