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Soacha, 04 de marzo del 2025

CUENTA DE COBRO CPS 0105-2024-1

EMPRESA DE SALUD ESE MUNICIPIO DE SOACHA
JULIO CESAR PENALOZA

NIT. 832.001.794-2
DEBE A

PAULA TATIANA RIVERA UBAQUE
C.C. No. 1073702992

(DOS MILLCNES CUATROCIENTOS) $ 2.400. 000 PESOS

Qecwrte Wt))(m\a\

Por concepto de PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION 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 BASICOS 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 1032 DEL 2024 EXPEDIDA POR EL MINISTERIO DE SALUD Y
PROTECCION SOCIAL; CARGO AUXILIAR DE ENFERMERIA DURANTE EL
- PERIODO COMPRENDIDO DEL MES DE 06 DE FEBRERO DEL 2025 AL 28 DE
’FEBRERO DEL 2025 SEGUN CONTRATO NUMERO CPS 0105-2024

: ansignar a la cuenta de ahorros No. 24115164794 BANCO CAJA SOCIAL

ANEXO :

Numero de planilla: 1070743137 LA CUEL FUE CANCELADA EL DIA 03 de marzb del 2025

Ta‘ﬁanq Q\\m‘q
PAULA TATIANA RIVERA UBAQUE
C.C. No. 1073702992 SOACHA
DIRECCION CARRERA 7C 3 98 TORRE 7 APTO 203
TELEFONO 3103242495
E-MAIL: RIVERATATIANA@GMAIL.COM
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FECHA DE ELABORACION:

¥ de marzo del 2035

Bl .

INFORME DE ACTIVIDADES

o

NUMERO CONTRATO:

NOMBRE: ,

PAULA TATIANA-RIVERA

. CPS 0105-2025

VIGENCIA DEL CONTRATO:

08 DE FEBRERO DEL 2025 AL 28 DE FEBRERQ DEL 2025

FECHA DE EJECUCION:

06 DE FEBRERO DEL 2025 AL 28 DE FEBRERO DEL 2025

VALOR TOTAL CONTRATO:

; \
Realizar mapeoy cartografia social de los territorios

$ 2.400.000

Se suministré la informacidn para la realizacién del

Ejecutado

PDF Informe de cartografia y mapeo del

14

microterritorios asignados.

hacerlo

1 . ) EBS ) :

de abordaje mapa por el 4rea psicosocial i Evidencia encarpeta endrive y la NAS
; Idéntiﬁgacfén y gestidn del riesgo a las familias : ‘

2 realizando la caracterizacién socio-ambiental, Se realizo la caracterizacion individual y famllaren Ejecutado PDF de los pantallazos del SURVEY
individua! y famitiar en los microterritorios el aplicativo indicadio por el ministerio. : Evidencia en carpeta endrive y la NAS
asignados.

3 Lnforma :"::;a Ic on;un:di: La:':cz;ogzt::;os Se realizo apertura y acercamiento con la Eecutado PDF Informe de abordaje por EBS

=2Reo s qu. H . v Y comunidad en los territorios asignados. . Evidencia en carpeta en drive y la NAS
herramientas comunicativas . .
N Se identificaron personas sin aseguramientoyse . -
Identificar personas no afiliadas al sistema de saludy| . P . i " . PDF soporte de canalizacién.

4 y o direccionaron contrabajo social Ejecutado . .
gestionar el trdmite de afiliacién, < Evidencia er carpeta endrive y la NAS
Realizar valoracidon de primer contacto de acuerdo . .

5" con los siguientes instrumentos: familiograma, Se suministro la informacién enla ﬁcha_ de Fiécitads PDF de los pantallazos del SURVEY

= APGAR familiar, Escala de sobrecarga del cuidador de {caracterizacion familiar. 4 Evidencia en carpeta en drive y la NAS
ZARITY Ecomapa a las familias caracterizadas. '
4
Realizar demanda inducida a los servicios de los
tos relaclonados con las prioridades en salud .

6 e\:en‘ s -~ . P : Se realizé demanda inducida Ejecutado PDF Canalizacidénes

pablica y aquelios que ocasionen un alto impacto en 5 .
A Evidencia en carpeta en drive yla NAS
salud Pablica
Brindar educacién para la salud e informacién
orientada a la promocién de la salud, prévencidn de
la enfermedad, identificacién de signos de alarma y N PDF de los pantallazos del SURVEY
; " i :

7 adopcidn de practicas de cuidado de si mismo, de los S&brinddeducacidnansatud Ejecutado Evidencia en carpeta en drive y la NAS
demds y de su entorno en fos microterritorios
asignados. : \

El contratlsta‘ utilizard herramientas y tecnologias de 5 . ) PDF pantallazo de Ia herramienta y
georreferenciacién avanzadas para garantizarla Se cuenta con la herramienta, por ende s¢ realiza la{_, g N

8 . N ¥ Ejecutado . |tecnologia de georreferenciacién

precisién y exactitud de {os datos aportados en el actividad. . )
R . : Evidencia en carpeta endrive yla NAS
Informe de actividades. ¥
Canalizar a la oferta de serviclos brindada por otros. : 5
: " 5 R : No se identificé la necesidad de canalizar a otros . NA Block de notas

9 sectores en el territorio confarme a las prioridades y Sactores Ejecutado Evid ; . dri [a NAS
necesidades soclales de ia salud identificadas ectore i er?c s.encarpetaendriveyia
Realizar seguimiento al acce ctivo a | G

e .tzarsegurmmn o? aclc so efectivo a los ‘ ) o NA Block de notas )
servicios de salud y servicios brindados por los otros | No se realizo seguimientos durante este mes Ejecutado : p
. } {Evidencia en carpeta endrive y [a NAS
10 sectores.
Digitalizar los instrumentos que sean diligenciados * ‘ )
E S TS e Se digitalizé la informacién a través de formulario s Certificacion por sistemas
de forma manual en Ja herramienta que defina el ol . Ejecutado Evidendls enEarodt it 1a NAS
Ministerio de Salud y Proteccidn Sotial para tal fin 8208 % v gaencarpetaendriveyla

11
Convocar, implementaryrealizar;,eguimientoa . . 2
espacios de participacidn social y popular por cada Se ingreso al microterritorio a partir del contacto Ejccutado PDF Informe de abordaje por EBS
una de las veredas- barrios y microterritorios establecido porel EBS - Evidencla en carpeta en drive y la NAS
abordados por el equipo &

12 ,

Realizar apoyo y demanda inducida frente a
vacunacish- PAl dentro de los microterritorios No se realiza apoyo Y dema nd_a Inducida frente a la Ejecutado NA Bloclf de notas )
asignados ) vacunacion PAI en fos territorios asignados. : Evidenciaen carpeta endrive yla NAS

13 ' ) -

Reatizar tamizaje de prﬁebas rdpidas de acuerdo a las{No se cuenta con pruebas répidas porio que no se NA Block de nota
prioridades y necesidades en la poblacién de los realizé |a actividad pero se estuvo en disposicén de |Ejecutado ) b #

Evidencia en carpeta en drive yla NAS

|




15

Asistir y participar activamente en brigadas, jornadas

de salud ydemas actividades prograinadas. -

Se asistio a jornada manos alin\entari_as enducales
i :

Ejecutado’

NABlockdenotas -
Evidencia en carpeta en drivé y 1a NAS

16

Bl contratista debers entregar de manera oportuna

segun las fechas estipuladas par la referente del

. |programa, cronograma de actividades, plande

trabajo mensual, los grog!uctos realizados eﬁcampo,
bases de datos y retroalimentacion de casos y/o a la.
persona encargada de consolidar la informacién y
seguimiento al plan de cuidado familiaryasu

respectiva canalizacién

Se articulé de manera oportuna las actividades
ejecutadas y se suministré la informacidn enel
momento indicado ~

E]ecutado

Certiﬁca\ci'én referente coordinadora
€83 Evidencla encarpeta endsiveyla
NAS

17

Realizar actividades del plan de gestién documentél

como son: organizacién, foliacion y conservaciénde la

documentacién que tiene a cargo de acuerdo a fos
lineamientos exigidos, cumplir con cada uno de fos
procesos frente al manejo de la informaciony
consolidacién. . _

5 I -
Se entrega informacion teniendo en cuenta
lineamientos de gestion documental

Ejecutado

Certificacidn referente coordinadora
EBS Evidencia en carpeta endrivey!a
NAS

18

Asistir a cada una de las capacitaciones,
socializaciones e induccién frente a los cambios del -
proceso que requiera ser compartido por parte de la
referente.

.-
Participé de las reuniones convocadas el dia 17 de
febrero (primer respondiente)

Ejecutado

PDF Acta de asistencias
Evidencia en carpeta en drive yla NAS

19

Cliusula verde participar de las actividades de

gestion ambiental y poner en préctica el contenido de

las capacitaciones de manejo integral de residuos,

. lconductas bisicas de bioseguridad, limpieza y

desinfeccién, hospital verde vtod_as aguellas que
surjan en el desarrollo de sus actividades

No fui convocado a espacios verdes pero estuve en
disposicién de hacerlo

Ejecutado

NABlock de notas.
Evidencia en carpeta en drive yla NAS

20

£l contratista debe garantizar la calidad, oportunidad

y sufidiencia documentala través de: caracterizacién
del individuo, plan de cuidado familiar — priofizacién
del individuo y/o familia, canalizacién efectiva,
activacién de rutas, base de datos yuso de
aplicativos segun lo estipulada por la ESE municipal
Julio Cesar Pefialoza y el Ministerio de Salud. para fas
acciones realizadas en los territarios y
microterritorios

_ |se entrega la informacion con calidad, oportunidad.

y suficiencia

Ejecutado’

Certificacidn referente coordinadora:
EBS Evidencia en carpeta en driveyla
NAS

21

Realizar el marcaje de georeferenciaciénentas

cuales se evidencie fecha y hora de la actividad con el
fin de determinar los sitios que han sido atendidos en

el municiplo, y como parte de las evidencias
contractuales. El uso adecuado de! software de
georeferenciacidn permitira recopilar informacién
estadistica en tiempo real, informes administrativos
dentro del proceso y ejecucion del contrato, lo cual
debe ser verificado por el supervisor del contrato.

No se cuenta la herramienta por el momento por
ende no se realizé la actividad pero se estuvoen
disposicén de hacerlo ’

Ejecutado

PDF pantallazo de la herramienta y
tecnologfa de georreferenciacién
Evidencia en carpeta ep drive y ta NAS

22

Las dem4s Actividades que le sean asignadas durante

el mes y estén acordes conla naturaleza del ObjEtO
contractual -

Se realiza apoyo atencion a pqr el dia 11 de febrero
del 2025, seguimiento de la misma el dia 14 de
febrero del 2025 Yidentificaciony caracterizacion
de los habitantes que viven alrededor de el edificio
ubicado en carrera 2 este diagonal 15¢ 03 barrio
san antonio

Ejecutado

PDF actas de asistencla
Evidencla en carpeta endrivey la NAS

Tﬂﬁam - "QJSLUG\

PAULATATIANA RIVERK‘
Auxillar de enfermeria

— JEIMY VARGAS -
Coordinadora Equipos basicos




DATOS DEL CONTRATISTA
\ Contrato No. CPS 0105-2025 -
CERTIFICACION CON VIGENCIA DEL 06 de febrero del 2025 al 28 de febrero del 2025 )
NOMBRE: PAULA TATIANA RIVERA UBAQUE ‘ ‘ '
OBIETO : Por concepto de prestar servicios de prestaclon de servicios tecmco asistencial para realizar
actividades de atencién primaria en salud ‘en el municipio de Soacha en el marco de las normas vigentes,
mediante la implementacion de equipos bésicos en salud en el contexto de las acciones de promocién y
mantenimiento de la'salud y la atencién individual, colectiva y comunitaria de conformidad con la resolucion
1032 de 2024 expedida por el ministerio de salud y proteccién social, cargo auxiliar de enfermeria.

La presente declaracion juramentada tiene vigencia durante el plazo de ejecucidn del contrato aqui relacionado.

" DECLARACION JURAMENTADA PARA ACCEDER A LOS BENEFICIOS DE
" RETENCION EN LA FUENTE ANO 2025

En mi nombre como aparece al pie de mi firma, certifico bajo la gravedad de juramento que de conformidad con lo
establecido en el Decreto 099 de enero 25 de 2013, Articulo 39. Paragrafo 42, __ (SI) _X__ {NO) Soy declarante del
Impuesto sobre la Renta. “Ademds de lo declarado anteriormente, manifiesto que soy conocedor de la responsabilidad
de suministrar los documentos soportes oportunamente a la Empresa de Salud ESE del Municipio de Soacha, talés
como: Certificaciones, declaraciones entre otros, y con ello acceder a los beneficios de caracter tributario
contemplados en el decreto 1070 de mayo de 2013 y las modificaciones ajustadas segun decreto 3032 de diciembre
de 2013.

Ademas, si durante el resto del afio fiscal llega a suceder que no pueda seguir cumpliendo todos los requisitos
establecidos en el articulo 499 del Estatuto Tributario (Régimen Simplificado), en ese caso yo mismo le(s) daré en ese
momento un nueveo aviso por escrito para que desde ese momento en adelante ya no se me aplique el-procedimiento
de retencion de la Ley 1943 de 2018 y en cambio se me apliquen Ias retenciones tradlcmnales que apliquen seguin el
tlpo de servicio que les pueda segu:r cabrando. :

CERTIFICACION APORTES PARAFISCALES _ SN
SALUD " PENSION ARL ‘ ’ CAIA TOTAL
$178.000 - $ 227.800 $34.700 rd , $0 $ 440.500

Certifico bajo la gravedad del juramento que los documentos soportes del pago de aportes obligatorios al sistema
de seguridad social en salud, pension y ARL, son ciertos y corresponde a la liquidacién minima sobre la base de los
ingresos provenientes del contrato, en cumpllmlento del art. 18 de la ley 1122 de 2007 materia del pago su}eto a
{ retencion. ,

Favor Diligenciar con claridad y veracidad la totalidad de Ios espacios de este formulario.

Firma Contratistas: Firma:. _ -‘r(ﬂ"mq Q?wo\ \
‘ PAULA TATIANA RIVERA UBAQUE
cc: ~ 1.073.702.992 DE SOACHA
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MuniGpel g Souchs

%ES-E- E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR

Jutio César '~ PENALOZA \
Pefaloza v . ’
MACROPROCESO: APOYO ) . Formato: ‘ ) ;"IJIGO: A-JURCON-F
PRDCESO- GESTION CERTIFICACION DE SUPERVISION CONTRACTUAL [ oot
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:
P

El (la) sefior (a) PAULA TATIANA RIWWERA UBAQUE, identificado (a) con Cédula de
Ciudadania No 1073702992 y objefo contractual de prestacion de servicios N° CPS
0105-2025 como AUXILIAR DE ENFERMERIA de conformidad con la resolucién
1032 del 2024 expedida por el Ministerio de Salud y la Proteccion Social, ejecuté las
actividades asignadas que cormresponden para el periodo del 06 DE FEBRERO DEL
2025 AL 28 DE FEBRERO DEL 2025 , corresponde a la suma de DOS MILLONES
CUATROCIENTOS MIL PESOS M/CTE ($ 2.400.000) durante el cual ejecutd el objeto
contractual pactado y las obligaciones del mismo de acuerdo a las evidencias
presentadas y los documentos que asi lo soportan.

Asi mismo se Cerfiﬁca que las evidencias del desarrollo de sus actividades fueron
cargadas y verificadas en la NAS-INTRANET correspondiente. '

* Soacha, 4 de marzo de 2025 f

COORDINAD DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD
ELABORADO POR REVISADO POR APROBADO POR
Héctor Andrés Cendales i Yeni Escobar Pefialoza Maria Victori '
Molano ' Lider de Calidad Afla YR

Herrera Roa

Subgerente Administrativo y Julia Andrea De Avila Heredia
Gerente

Financiero Jefe de la Oficina Asesora de Planeacion y Gestion Interna







e s e E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR
Julio César PENALOZA

el Pefaloza

MACROPROCESO: APOYO CODIGO: A-JURCON-F 005

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

PERSONA NATURAL

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) sefior (a) PAULA TATIANA RIVERA UBAQUE, identificado con Cédula de
Ciudadania No. 1.073.702.992, ejecuté la Prestacion de Servicig-segun contrato No.
CPS 0105-2025 las actividades r@zadas en el periodo del 06 FEBRERO DEL 2025
AL 28 DE FEBRERO DEL 2025 -;durante el cual ejecuté el objeto contractual pactado y
las obligaciones del mismo de acuerdo al informe del contratista, los documentos que asi
lo soportan y la certificacion emitida por el coordinador y apoyo a la supervisién de

Equipos Basicos.

Durante el periodo de certificacion, el contratista ejecutd el 100% de las actividades
asighadas para Ja meta, por lo tanto, se sugiere el pago correspondiente al valor de
$2.400.000. .~

Soacha, 4 de marzo de 2025

OLFO RAFAEL MIRANDA RIVERA
SUBGERENTE DE SERVICIOS DE SALUD
Supervisor del Contrato

ELABORADO POR REVISADO POR APROBADO POR
Héctor Andrés Cendales Yeni Escobar Pefialoza .
, ] Maria Victoria
Molano Lider de Calidad
.. . . P . Herrera Roa
Subgerente Administrativo y Julia Andrea De Avila Heredia Gerente
Financiero lefe de la Oficina Asesora de Planeacién y Gestidn interna
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E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR
\ PENALOZA
MACROPROCESO: APOYO ‘ | copiGo:A-1uRCON-F 002
Formato: .
PROCESO: GESTION JURIDICA INFORME DE SUPERVISION CONTRACTUAL VERSION: 01
RSONA TURAL , -
SUBPROCESO: CONTRATACION PERSO NA FECHA: 26/11/2021
FECHA DE ELABORACION 04 marzo de 2025 o
CONTRATO No. ' CPS 0105-2025
CONTRATISTA PAULA TATIANA RIVERA UBAQUE
REPRESENTANTE LEGAL NO APLICA -
IDENTIFICACION
REPRESENTANTE LEGAL HOAPLIGK
IDENTIFICACION 1.073.702.992 ! P _
PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA PARA
REALIZAR ACTIVIDADES DE ATENCION PRIMARIA EN SALUD EN EL
" : MUNICIPIO DE SOACHA EN OEhII. MARCO DE LAS NORMAS VIGENTES,
- MEDIANTE LA IMPLEMENTACH DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD EN EL
OBJETO CONTRACTUAL CONTEXTO 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 Y PROTECCION SOCIAL
FECHA DE iNICIO 06 DE FEBRERO DEL 2025
FECHA DE TERMINACION 28 DE FEBRERO DEL 2025
VALOR DEL CONTRATO \ :
INICIAL $2.400.000 e
PERIODO FACTURADO 06 DE FEBRERQ DEL 2025 AL 28 DE FEBRERO DEL 2025
VALOR A GIRAR $ 2.400.000
LUGAR DE EJECUCION . .
CONTRACTUAL ESE Municipal Julio Cesar Pefialoza — EBS Equipos Basico de Salud
De conformidad con las certificaciones expedidas por las coordinadoras
ACTIVIDADES EJECUTADAS de ‘-E'qmpos B?SICOS dg Salud del pgrﬁl » Técnico A.s.lstencnaL
Coordinadora Jeimmy Vargas, en donde certifican que el contratista ejecuta
las obligaciones o actividades asignadas para el presente periodo a cobrar.
Para la presente certificacién se adjunta: i
Cuenta de Cobro dei confratista No CPS 0105-2025 - 1, Planilla de Pago de
'seguridad social con su respeciivo soporte de pago, Informe de actividades,
OBSERVACION | Certificacion del Coordinador de Equipos Basicos y las respectivas evidencias
del cumplimiento de las actividades contractuales especificas relacionadas en el
informe de actividades cuyas evidencias reposan en el DRIVE y-la NAS.
al valor a girar estipulado para el periodo certificado.
ELABORADO POR REVISADO POR APROBADO POR
Héctor Andrés Cendales

;:I:;Iga:; e Lider de Calidad :‘l)aana Victoria Herrera
iministrativo y Julia Andrea De Avila Heredia - Gai

Yeni Escobar Pefialoza

lefe de la Oficina Asesora de Planeacion y Gestion Interna

Hnanciero






E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR

PENALOZA
MACROPROCESO: APOYO : CODIGO:A-JURCON-F 002
_ Formato: - ;
PROCESO: GESTION JURIDICA INFORME DE SUPERVISION CONTRACTUAL VERSION: 01
, L _ -
SUBPROCESO: CONTRATACION PERSONA NATURA - FECHA: 26/11/2021
\ S PRI febrero: 1070660084
FECHA DE PAGO DE LA PLANILLA: febrero:03/03/2025!
IBC: - febrero: $ $1.423.500
APORTE A PENSION: febrero: $ $227.800
APORTE A SALUD: febrero: $ $178.000
APORTE A ARL: febrero $ $34.700
VALOR CONTRATADO $ 2.4oo.ooo,/
VALOR PAGADO A LA FECHA 0 /
RELACION DE PAGOS VALOR PARA GIRAR $ 2.400.000
SALDO POR EJECUTAR '$0
NOMBRE Y CARGO DEL
SUPERVISOR RQDOLFO RAFAEL MIRANDA RIVERA
CERTIFICA ACTIVIDADES [ nte de Servicios de Salud
ASISTENCIALES EJECUTADAS '
|
FIRMA SUPERVISOR b
g .
NOMBRE Y CARGO DELSUPERVISOR DORA ESTEFANIA ACERO RUIZ
CERTIFICA AREA FINANCIERA Subgerente de Administrativo y Financiero (e)
FIRMA SUPERVISOR
ELABORADO POR REVISADO POR APROBADO POR
Héctor Andrés Cendales V

Molano N fa Vi ia F
Lider de Calidad Maria Victoria Herrera
Subgerente ; kg Roa
A lulia Andrea De Avila Heredia
Administrativo y Gerente

Financiera

Yeni Escobar Pefialoza

lefe de la Oficina Asesora de Planeacién y Gestién Interna







E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

MACROPROCESO: APOYO Formato I CODIGO: A-THAP-F 001

_ ¥ ACTA DE ENTREGA ,
PROCESO: GESTION DEL TALENTO PERSONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y VERSIGN: 01
RUKIAND. - ADMINISTRATIVO DE EBS
SUBPROCESO: ADMINISTRACION ’ ; FECHA: 16/06/2022

. INFORMAGION GENERAL | BB CHEKLIST (OK) |
|

Nombres y apellidos del contratista que entrega PAULA TATIANA RNEﬁA
UBAQUE

Area: EQUIPOS BASICOS EN SALUD 2:
Objeto y Numero de Contrato: segin contrato No CPS 0105-2025. Por
concepto de prestar servicios profesionales como auxiliar de enfermeria
para realizar actividades de atencién primaria en salud en el municipio de
Soacha en el marco de las normas vigentes, mediante la implementacion
de equipos basicos de salud en el contexto de las acciones de promocién 3
salud y mantenimiento de la salud y la atencion 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
el cual se suscribié el 06 de febrero del 2025 al 28 de febrero del 2025.
Moativo de la Entrega: Terminacion del Contrato: _x __ Retiro: "_Tra\slado: . 4:

Fecha de diligenciamiento: 04/03/2025 ‘ 5:
2. INFORME EJECUCION CONTRACTUAL

FECHA DE ELABORACION: | 4 de marzo del 2025
. : ' INFORME DE ACTIVIDADES
NOMBRE: ' - PAULA TATIANA RIVERA
NUMERO CONTRATO: - * CPS 0105-2025
VIGENCIA DEL CONTRATO: 06 DE FEBRERO DEL 2025 AL 28 DE FEBRERO DEL 2025
FECHA DE EJECUCION: > 06 DE FEBRERO DEL 2025 AL 28 DE FEBRERO DEL 2025

VALOR TOTAL CONTRATO: - ‘ ' $ 2.400.000

- PDF informe de
Realizar mapeo y cartografia : ‘ RACORPR Y
: e Yy cariog Se suministré la informacion para la realizacién | Ejecut | mapeo del EBS
1 social de los territorios de < 5 . X
R del mapa por el drea psicosocial ado Evidencia en
abordaje i ; -
carpeta en drive
. y la NAS
Identificacion y gestion del : . ‘ PDF de los
riesgo a las familias realizando la ] -, o pantallazos del
2 caracterizacion socio- Se realizo la caracterizacion individual y familar | Ejecut | SURVEY
ambiental, individual y familiar en el aplicativo indicadio por el ministerio. | ado Evidencia en
en los microterritorios i ‘ . carpeta en drive
asignados. : y la NAS
Elaboré _  Revisado Aprobado
Joao Enrique Pinzdn Pinzén - Lider de Tecnologia Yeni Escobar Pefialoza - Lider de Calidad \
A Maria Victoria Herrera Roa

" Héctor Andrés Cendales Molano ‘Julia Andrea De Avila Heredia
Gerente

Subgerente Administrativo y Finandero \Jefe de Oficina Asesora de Planeacién y Gestién Interna |






| Julio César Pefdaloza

P R o
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E.5.5. Municpat de Seacha

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

MACROPROCESO: APOYO Formato CODIGO: A-THAP-F 001
ACTA DE ENTREGA - ;
PROCESCH GESTRON GELTALENTD PERSONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y VERSION: 01
HUNANO ' -ADMINISTRATIVO DE EBS
SUBPROCESO: ADMINISTRACION FECHA: 16/06/2022
orientada a la promocidn de 1a sakud, prevencién de )
12 ent iad, i ificacion de signos de starmay | . . St . ' - PDF de Jas pantailazos del SURVEY
y adopcidn de practicas de cuidado de si mismo, de b Acion an st ) Evidencis en carpata en drive y iz NAS
los demis y de su entorno en ios microterritorios .
Ei contratista utilizard h i ku logias de . $OF g < "
s |seometerenciacion das para garantizar ia |Se cuenta con 13 heramienta, por ende sereatiza | il OISR
precisidn y exactitud de 105 datos aportados en & 1n sctividad.: ’ , . .
in e de actividades. Evidencia en carpeta en drive y Ia NAS
Canalizar a Ja oferta de senvicios brindada por otros N IY | .
d & nee gad C 1 notas
9 sectores en el tarfivotio canforme a 1as prioridades y| Ho-se s oe 3 otros Eiecurado g: dBe::ad:n 18 en drivey 18 NAS
necesidades sociaies de 1a satud identiticadas £rpe :
Reati i al arceso alos
D i < 2 ) = NA-Biock de notas
seryicios de satud y servicios brindados por io; otros {No se SegUit este mes Qemado levigencia en o n rive yia NAS
10 SEqores. - .
Digitatizar tos instn, que sean diligenciados e ot . L y .
de forma manuai en }a herramienta que defina e} :::‘1‘1:0!::0 win acich u e tormdiaric Ejecutado C;)mf:;:l:t:‘ :::::::’:‘:;jw ¥ 18 NAS
11 |{Ministerio de Salud y Proteccién Social para tal fin ’ l )
e ., imp Ytar y realizar SEgUIMiento a- i
espacios de participacion sacial y popular por cads  [Se ingreso al microtesritorio a panir det contacto | Ei do POF informe de abordaje por EBS
UNA de jas veredas- hamios y microtemitorios jestabiecido por el EBS Hecue {Evidencia en carpera en drive y ia NAS
12 labordados por ef equipo
e 7
g wf:é;n’ N Pi Myd:\ﬂ;;“:: iz‘::ci::urm:r;s Np se reaiiza apoyo y demanda inducids frente 8 iEiecu tado. NA Biock de notas
ta vacunacion PAL en ios territorios asignados. - Evidencia en carpeta en drive y ja NAS
13 lasignados.
Realizar Tamizaje de pruebas ripidas de scuerdo a  [No se cuenta con pruebas rapidas por 1o.que no sel NA Block d :
fas priovidades y necesidades en ta pobilacionde  |realizg 1a actividad pero se estuvo en disposicén [Ejecutado |2 MO T notes I S —
12 |1osmic ritorios asignad de Bterts . encia en carpeta en drive y ia
Asistir y participar sctivamente en beigadas, Se i0 3 jomads manos 8y &n [ . ]
: NA Blotk de notas
jornadas de salud y demas actividades [ducates | Ejecutade i ; ; 4
oy programadas. Evidencia en carpeta £n drive y in NAS
segun fas fechas estipulsdas por 1a referante del )
rmbsaity T 1 0% veat . P""e‘:f Se articuld de maners oportuna fas actividades Centificacion referente coordinadora
iy g , " | ejec yse 150 ia i iGn en &i Ejecutado EBS Evidencis encarpeta endrive yia
SaRES df dates y m“hm“f“’én d’.“m ?’TD th momento indicade ) NAS
{persona de cor ia ion y '
guimiento al plan de cuidado familiar y & su
16 ALESODECKivA CANALIZALIAD.
>
i
Elaboré Revisado Aptobada
Joao Enrique Pinzén Pinzén - Lider de Tecnologfa "Yeni Escobar Pefialoza - Lider de Calidad Maria Victoria Herrera Roa
Héctor Andrés Cendales Molano * Julla Andrea De Avila Heredla P——
Subgerente Administrativo y Financiero lefe de Oficina Asesora de Planeacién y Gestién Interna
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ES.E Muaicips de Soacha
Julio César Pediatoza ~

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

#

| MACROPROCESO: APOYO

PROCESO: GESTION DEL YALENTO
HUMANO
SUBPROCESO: ADMINISTRACION

Formato
ACTA DE ENTREGA

PERSONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y

ADMINISTRATIVO DE EBS

CODIGO: A-THAP-F 001
VERSION: 01 -

FECHA: 16/06/2022;

1zar 1!
COmO SON: OrgaNnizacion, foliatiGn y consenacion de Centificacién referente coordinadora
i documentacion que tiene 8 cargo de dcuerdo a los|Se entrega informacién teniendo en cuenta & , EBS Evidencia en carpeta en drive y1a
lineamientos exigides, cumplir con tads una de los  [lineamientos de gestidn documental NAS
p frente &t 0 de 1a inf idny
17  jconsolidacion.
Asistir & tada una de 1as capacitaciones, . ’
sociatizaciones e induccidn frente a fos cambios dei [Participé de las reuniones convocadas el dia 17 de {Ejecinad POF Acta de asistencias
o que requien ser Tido por parte de 1a |f (primer 9 |evidencia en carpeta en drive v 1a NAS
18
deday capuct ---::'!e m:“' curM e No fui cor 3 verdes pero estove en & . NA Block de notas
Hmp'iez.’y' desinfeccidn, hospital verde tnda's disposicion de hacario i3 en carpets en drive y s NAS
19 aguelias que surjan en el desarolic de sus
........ . -
oportunidad ¥ suficiencia documental » través de;
car jzacion dei individuo, plan de cuidado ) i
famiiiar — priorizacién dei individuo y/o familia, S R ot can catidad, ] Certiticacion referente coordinadora
izacion efectiva, activacion de rutas, base de it yTc On G § £j. EBS E ia en carpeta en drive y ia
duosvusode ot 05 segun to estip poria opontunidad y suficiencia NAS
ESE municipal Julic Cesar Pedt v #1 Ministerio de
0 Saitud. para las acciones reatizadas en 1os territorios
cunies se evidentie fecha yhors de ta actividad con
&1 fin de determinar {0s sitios que han sido
angmﬂdos en el municiplo, y como parte de lag No se cuenta ia h por et por ’ POF par de s he ¥ie
"“:mm: :m “m"“’f';rp::::': ol “'im ende no se reaiizd la actividad pero se estivo en _ {Ejecutado  jrecnologia de georreterenciacion
informacién -e stadistica en tiempo real, inl :; nmpes disposicon de hacerio Evidencia en carpeta en drive y ta NAS
" administrativos dentro del proceso y ejecucion det
CoNntrato, 1o cusl debe ser verificado por el .
21 s} contrate
) [Se reatiza spoyo atencion a par ei dia 11 de
, - : . febreco el 2025 , seguimiento de ta misma et dia
::::::f x:" ast e: :““:{'ﬂ:x ?:':::::fn" sal 14 de tebrero det 2025 ¥ identificacion y Eincotads FDF actas de asistencia -
i ob ym c8racterization de tos habitantes que viven Jed - |Evidencia en tarpeta en drive y fa NAS
Rl ’ airededor die ef edificio ubicado en camrers 2 este ’ :
diagonal 15 ¢ 03 barrio san antonio
n .
. 3. INFORME DETALLADO i
3.1RecursoHumano Si [_JNo [ X | En caso de ser afirmativo relacionarlos: -
3.2 Relacion de base de datos utilizados en el desarrolio de las actividades, objetivos de las mismas, claves
de acceso, no divulgare informacién a otras personas fuera de la empresa de todas las bases de datos e |
informacion confidencial de las diferentes 4reas, relaciono usuarios que me asigno el departamento de
Tecnologfa y/o demas departamentos:
USUARIO: NINGUNO CLAVE:NINGUNO -.
3.3 Relacion de los comités en los cuales participa como miembro o delegatario:
NINGUNO

Elaboré
Joao Enrique Pinzén Pinzdn - Lider de Tecnologia
Héctor Andrés Cendales Molano
Subgerente Administrativo y Financiero

Revisado

Julia Andrea De Avila Heredia

Yeni Escobar Pefialoza - Lider de Calidad

Jefe de Oficina Asesora de Planeacién y Gesti6n interna

Aprobado
Maria Victoria Herrera Roa
‘Gerente







E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

wwwww
......

E.5%.E. Municipat de Soacha

Julio César Pefaloza

MACROPROCESO: APOYO ' ‘ Formato : CODIGO: A-THAP-F 001
. ACTA DE ENTREGA ‘
| PROCESO: GESTION DEL TALENTO PERSONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y VERSION: 01
HUMANO ADMINISTRATIVO DE EBS “
SUBPROCESO: ADMINISTRACION : FECHA: 16/06/2022

3.4 Constancia de la entrega o no de los elementos devolutivos a cargo, asf como del estado en que se
.entregan: segun sea el Objeto Contractual .
Carné: _ Chaleco: ____ Bata: Dosimetro: Chaleco brigadista:

Inventarios: SI: NO: [

Otros: CHAQUETA-GORRA.

4. RELACION DE DOCUMENTACION ENTREGADA
Relacién de documentos y archivos institucionales que se entregan

(1) Descripcién (2) Formato : (3) Unidad (4) Cantidad (5) Folios
CARACTERIZACIONES ) ' - ’
FAMILIARES ' Magnético Digital 100 100.
CANALIZACIONES Magnetico Digital 16 16

(1) Nombre del asunto o Documento. (2) Auxiliar de enfermeria en que se haya la Informacién,

~ magnético (3) indicar si es Carpeta, Libro, A-Z (4) Numero de archivos segun la descripcion de la
primara columna (5) Anotar el nimero total de folios contenidos en cada unidad de conservacién
escrita.

Quien Entrega : Quien Recibe : . Testigo

Nombre Nombre _ Nombre
PAULA TATIANA RIVERA UBAQUE | JEIMY VARGAS - JEIMY VARGAS
Cargo/Actividad . Cargo/Actividad Cargo/Actividad
AUXILIAR DE COORDINADORA EQUIPOS BASICOS DE | COORDINADORA
ENFERMERIA ‘ SALUD - ' , EQUIPOS BASICOS DE
Equipos Basicos . v ; SALUD
Firma__r @ Firma o ‘ Firma

uhana EPueva. R i u ‘ \]

NN} 0k

Elaboré / ; Revisado robad
Joao Enrique Pinzén Pinzén - Lider de Tecnologia - Yeni Escobar Pefialoza - Lider de Calidad Maria Vi:tzria He:rera Roa
. Héctor Andrés Cendales Molano Julia Andrea De Avila Heredia ) Gererﬁe
Subgerente Administrativo y Financiero lefe de Oficina Asesora de Planeaci6n y Gesti6n interna -







ES.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

FUSE, Municipal de Soacha
Julio César Pefialoza

| MACROPROCESO: APOYO Formato | cODIGO: A-THAP-F 001
‘ ACTA DE ENTREGA )
PROCESO: BESHONDELTALENTD . PERSONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y VERSION: it

" HUMANO ADMINISTRATIVO DE EBS

SUBPROCESQ: ADMINISTRACION FECHA: 16/06/2022

i ‘ VISTO BUENO

En la Ciudad de Soacha, el dia 4 del mes €¢ MARZO del afio 2025, el contrato de Prestacion de
Servicios celebrado entre la E.S.E Municipal de Soacha Julio'Cesar Pefialoza, con NIT 832.001.794-
2, y el Contratista PAULA TATIANA RIVERA UBAQ mayor de edad, identificado con la CC
1073702992 de Soacha, con contrato numero 0105-2025 cuyo objeto es prestacion de servicios
profesionales para realizar actividades de atencién primaria en salud en el municipio de
Soacha en el marco de las normas vigentes, mediante la implementacion de equipos
basicos de salud en el contexto de las acciones de promocién mantenimiento de la salud y
la atencion individual colectiva y comunitaria de conformidad con ia resolucion 1032 del
2024 expedida por el ministerio de salud y proteccion social.como auxiliar de enfermeria.
Finaliza por terminacion de contrato.

Por lo anterior se procede a realizar el acta de terminacion contractual, y se certifica que el contratista
se encuentra al dia en todo concepto con Ia Institucion:

Firman, ‘ .
E e J_%—’
—5.RODOLFO RAFAEL MIRANDA - = ‘4. DIEGO SIERRA _
Supervisor del Contrato. : Auxiliar Administrativo de Aimacén.
Mé
3. ELUIS PRADO HERRENO = 2. CHARLES GONZALEZ .~
ferénte de Tecnologia. ¢ Referentefe Gestién. ental.
’ f: JEIMY VA%S #
Coordinadora de Equipos Basicos de Salud.”
flaboré Revisado ) |
Joao Enrique Pinzén Pinzén - Lider de Tecnologia Yeni Escobar Pefialoza - Lider de Calidad MW
Héctor Andrés Cendales Molano - ‘ Juka Andrea De Avilta Heredia MR Nictoits Hesmer o
Subgerente Administrativo y Finandiero Jefe de Oficina Asesora de Planeacitn y Gestion intema - Siereqte







Fecha: martes, 11 de marzo de 2025

insiesan  E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA
Pealors 832.001.794 - 2
CUENTA POR PAGAR: 16415
Estado: Confirmado 6\
Fechade la CXP: 11/03/2025 —_
Tercero: Cédula de ciudadania - 1073702992 - PAULA TATIANA RIVERA UBAQUE JT\
Proveedor: 1073702992 - PAULA TATIANA RIVERA UBAQUE CA
Cuenta contable: 24905501 - SERVICIOS
Disponibilidad: 171 Compromiso: 242 Obligacion: 438
Factura: DS0000010224 Fecha: 11/03/2025 Plazo:
Valor: $2.376.000

Valor en letras: DOS MILLONES TRESCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

Observaciones: CxP Generada Desde Inventarios (Comprobante de Entrada #00000000010836)

Contrato No. 105 Pago prestacion de servicios tecnicos asistenciales para realizar actividades de atencion primaria en salud, de
conformidad con la resolucién No. 1032 del 2024 expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.

EBS

PRESTACION DE SERVICIOS DE CONFORMIDAD A LA RESOLUCION No. 1032 DE 2024, MSPS.

PAGO: 06 DE FEBRERO AL 28 DE FEBRERO DE 2025

CONTRATO: 0105 DE 2025

Detalle compromiso:

Detalle comprobante:

CONCEPTOS
Cuenta contable Base —[ Centro de costos |Natura|eza Valor
203 - SMC-
SERVICIOS
266 73130218 - SERV. RES. 1032 DE 2024 DEL MSPS AMBULATORIOS - Debito $2.400.000,00
PROMOCION Y
PREVENCION
079 24362709 - SERVICIOS (RETEICA) 10 X MIL $2.400.000,00 Credito $24.000,00
CUOTAS
N° Cuota Fecha de vencimiento Valor
1 11/03/2025 $2.376.000,00
Codigo y nombre del rubro Codigo y nombre del tipo de gasto Valor
$0,00
v \Y
ELABORO: AIRA KATERIN MOLINA RUBIO
%
v 1
o
Reporte: PGRPCxP Pagina 1/18 Usuario: AD1023362964

LICENCIADO A: [E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA] NIT [832001794-2]



M:mi.cip.al de Soacha

Fecha Actual - martes, 11 marzo 2025

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

Pencloza” 832001794
OBLIGACION
438
Estado: Confirmado
Fecha: 11/03/2025 12:37:45 p. m.
CDP: 171
RP: 242
Tercero: 1073702992 - PAULA TATIANA RIVERA UBAQUE
Documento: 00000000010836
EBS

Observaciones:

PRESTACION DE SERVICIOS DE CONFORMIDAD A LA RESOLUCION No. 1032 DE 2024, MSPS.
PAGO: 06 DE FEBRERO AL 28 DE FEBRERO DE 2025
CONTRATO: 0105 DE 2025

RUBROS
Cédigo Nombre Recurso Tipo de Gasto Valor Debito Credito Total Final
RESOLUGION 1032 DE 2024 |001 - RECURSOS _ [2.4 - GASTOS DE
24.5.0200.08 EQUIPOS BASICOS MINSALUD [CORRIENTES OPERACION $2.400.000 $0 $0 $2.400.000
Total Obligacion : $2.400.000 $2.400.000
Péagina 2/18

Nombre reporte : PSRPGObligacion

LICENCIADO A: [E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA] NIT [832001794-2]

Usuario: AD1023362964
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PAULA TATIANA RIVERA UBAQUE - Documento No.: 1073702992

DOS MILLONES TRESCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL PESOS CON CERO CTVS

M/Cte.

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

832001794 Fecha Actual : miércoles, 12 marzo 2025
Pagina 1/1
Namero : 000000000017805
Consecutivo : 000000000017805 Estado : Confirmado
Fecha del Egreso : 12/03/2025 2:07:53 p. m. Valor : $ 2.376.000,00
Beneficiario 1073702992 RIVERA UBAQUE PAULA TATIANA
Detalle : Egreso Generado por la Dispersion 00000001120 Numero Nota: 00000001120
Valor en Letras DOS MILLONES TRESCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
DATOS DEL PAGO EN CHEQUE
Banco BANCOLOMBIA
Numero : Consignar : 03/12/2025 Impuesto X Mil : $0,00
DETALLE DEL MOVIMIENTO
CONCEPTO TERCERO CUENTA DEBITO CREDITO
BANCOLOMBIA 22100006162 -
RESOLUCION 1032 -2024 - 7205 1073702992 11100623 $ 0,00 _ $2.376.000,00
COMODIN 1073702992 24905501 $2.376.000,00 $0,00
Egreso Generado por la Dispersion 00000001120
FACTURAS AFECTADAS
Factura Valor Factura Valor Factura Valor
DS0000010224 $ 2.376.000,00
ORDEN DE PAGO GENERADA
Consecutivo Fecha Rubro Nombre Recurso Valor
RESOLUCION 1032
399 20250312 2.4.5.02.09.06  DE 2024 EQUIPOS O%dR';'igh’TRé’gs $2.400.000,00
BASICOS MINSALUD
PREPARADO REVISADO APROBADO ' CONTABILIZADO FIRMA Y SELLO DEL
: ‘ BENEFICIARIO
Elabord. :AD53890222 JOHANNA GUERRERO
Nombre reporte : TSRPComprobanteEgresoCheque Usuario Id. :AD1073691569

LICENCIADO A: [E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA] NIT [832001794-2]






~Z Bancolombia

l CONSULTAS | DEPOSITOS INVERSIONES

Consulta de Lotes

COMERCID

CREDITOS ¥ TARJETAS
OE CREDITO

TRARSFERENCIAS | necaunns

Sucursal Virtual Empresas

IDBILIARICE

A continuacion, podré consultar el detalle del lote de pagos. Si envi6 el lote en forma SAP 6 PAB, presione el botén "Actualizar Registros”. Si el lote enviado
tiene el formato FIL debe presionar el icono "Guardar” para consultar el estado de cada pago.

Te invitamos a actualizar el estado del lote a un estado Final, a través de la opcién "Estado de transacciones/Histérico”, debes
seleccionar el lote y actualizarlo mediante el botén "Actualizar Lote" ubicado en la parte inferior de la pantalla.

Informacion del Lote
Tipo de Pago:
Nombre del Pago:
Cuenta a Debitar:
Nit de la Cuenta:
Nombre de la Cuenta:
Valor Total:
Numero Total de Registros:
Fecha de Creacién del Lote:
Fecha de Aplicacién:
Fecha de Envio:
Numero de Secuencia:

Fecha Efectiva (dd/mm/aaaa):

Estado:

PAGO DE NOMINA
1120

22100006162 - Ahorros
832001794

EMP. DE SALUD SOACHA
84,163,800.00

28

12/03/2025
12/03/2025
12/03/2025

A

12/03/2025

Orden de pago recibida, en proceso de

verificacién

Estado de Registros

Exitosos 28 D

Pendientes Q

Rechazados | 0

0agao

Otros Q

Todos 28

a

Busqueda de Registros

Nombre Beneficiario

Identificacion Beneficiario

Producto Beneficiario

Valor

Nro. Cédigo
Todas

Descripeinn

Hombre Bensficiario

Identificacion

Froducte
Valar

Entidad

Tipo Protlucto

SBE

[E} 0O 13 OKB
E} 0 14 OKB
E(b Ol OKB
Ej‘ Ql OKB
E(}.\ O 17 oKB
({_}. O 18 KB
LE,S 0O 19 OKB
E<> Ol 2 OKB

ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH
ABONADO EN ENTIDAD DE ACH

ABONADO EN ENTIDAD DE ACH

HILDA MERCEDES SAR

JUAN SEBASTIAN SIE

NATHALY JHOANA ZAR

LAURA VALENTINA SA

MAYRA ALEXANDRA AL

JENNY CARITZA HERN

LIZETH JOHANA MORA

DANIELA FLOREZ SU

PAULA ANDREA ROA Q

52270192

1010046022

1013617523

1000215306

1024502104

1024534914

1024540175

1022426365

1022407323

272274440 2,376,000.00
24135462144 4,554,000.00
24116088893 2,376,000.00
6882002361 1,980,000,00
550488447934727 | 4,554,000.00
205187610 4,554,000.00
24132461818 2,376,000.00
488400722846 2,376,000.00
24131571185 5,940,000.00

BOGOTA

SOCIAL

BANCO DE
BOGOTA

BANCO CAJA
SOCIAL

BANCO CAJA
SOCIAL

SCOTIABANK
COLPATRIA S.A

BANCO
DAVIVIENDA

BANCO DE
BOGOTA

BANCO CAJA
SOCIAL

BANCO
DAVIVIENDA

BANCO CAJA
SOCIAL

D Registro] Transaccion Transaccion Beneficiario Beneficiario

Es C] 1 OKB ABONADO EN ENTIDAD DE ACH CAROLINA GUZMAN M 52873761 | 24112080633 2,376,000.00 | BANCO CAJA AHORROS
< SOCIAL

@ D 2 oKB ABONADO EN ENTIDAD DE ACH ZULMA GOMEZ NEIRA 51593910 | 24050689839 4,554,000.00 | BANCO CAJA AHORROS
& SOCIAL

GE» D 3 OKB ABONADO EN ENTIDAD DE ACH MARIA ESPERANZA TI 37547210 (48600061617 4,554,000.00 | BANCO AHORROS
< DAVIVIENDA

(8- 0O 4 OoKB ABONADO EN ENTIDAD DE ACH LADY TATIANA CONTR 1013611415 | 550488430007093 | 2,376,000.00 | BANCO AHORROS
- DAVIVIENDA

@ D S oKB ABONADO EN ENTIDAD DE ACH MARIA CAMILA STEEV 1000833485 | 24111200085 1,980,000.00 | BANCO CAJA AHORROS
= SOCIAL

E» D 6 OKB ABONADO EN ENTIDAD DE ACH LUZ ADRIANA MILENA 21119303 | 24126357015 1,980,000.00 | BANCO CAJA AHORROS
= SOCIAL

E;x D 7 QKB ABONADO EN ENTIDAD DE ACH LAURA DANIELA MAYO 1073715560 | 24131334177 4,554,000.00 | BANCO CAJA AHORROS
L SOCIAL

E» G 8 OKB ABONADO EN ENTIDAD DE ACH LUZ ANGELICA FONTE 1024555863 | 570476170025060 { 2,376,000.00 | BANCO AHORROS
= DAVIVIENDA

® D 9 OKB ABONADO EN ENTIDAD DE ACH CAROLINA GARZON S 1075245201 | 550488437378190 | 2,376,000.00 | BANCO AHORROS
® DAVIVIENDA

@ D 10 OKB ABONADO EN ENTIDAD DE ACH NANCY ROCIO PIZA R 52872290 | 796285476 2,376,000.00 | BANCO DE AHORROS
<
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AHORROS

AHORROS

AHORROS
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