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SOACHA, 04 DE MARZO DEL 2025

CUENTA DE COBRO CPS-0112-2025

EMPRESA DE SALUD ESE MUNICIPIO DE SOACHA
' JULIO CESAR PENALOZA

NIT. 832.001.794-2

DEBE A

WIELKA YOSHIRA REYES BRAUSIN
C.C. No. 1024466251

CUATRO MILLONES SEISIENTOS FMIL DE PESOS MTE ($ 4.600.000)

Por concepto de PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES 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
PROMQCION 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 PARA EL
- PERIODO A COBRAR DESDE EL 6 FEBRERO DEL 2025 AL 28 DE FEBRERO DEL
2025 SEGUN CONTRATO NUMERO CP$-0112-2025

Consignar a la cuenta de corriente N 22100022421 Bancolombia

ANEXO :

Numerb de planilla: 84566940 la cual fue cancelada el dia 03 de MARZO del 2025.

Numero de planilia: 84891725 la cual fue cancelada el dia 10 de MARZO del 2025.

v%l@ﬁ‘&%o‘sg Hlﬁ? R@%lgx\usm |

C.C. 1024466251 Bogota D.C

DIRECCION Carrera 1 este 32b-32 san mateo Soacha cumbres 1
TELEFONO 3134120726

CORREO WIELKARAYES6@GMAIL.COM
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DATOS DEL CONTRATISTA
Contrato No. CPS-0112-2025
CERTIFICACION CON VIGENCIA DEL 06 de febrero del 2025 al 28 qe febrero del 2025
J NOMBRE: WIELKA YOSHIRA REYES BRAUSIN

- OBJETO : Por concepto de prestar servicios de prestacion de servicios técnico asistencial para reallzar :
_actividades de atencién primaria en salud en el municipio de Soacha en el marco de las normas vigentes, ‘

mediante la implementacién de equipos basicos 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 proteccion social, cargo TRABAJADOR SOCIAL.

La presente declaracién juramentada tiene vigencia durante el plazo de ejecucién del contrato aqui relacionado.

DECLARA—CION 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 32. Pardgrafo 42, __ (Sl) _X _ (NO) Soy declarante del.
Impuesto sobre la Renta. “Ademads 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, tales -
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 modlflcamones 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 Estatute Tributario (Régimen Simplificado), en ese caso yo mismo le(s) daré en ese
- momento un nuevo 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 apllquen las retenciones tradicionales que apliquen segun el
- tipo de servicio que les pueda seguir cobrando.

CERTIFICACION APORTES PARAFISCALES

SALUD PENSION ARL CAJA TOTAL
$ 230.000 $ 294.400 $44.900 . $0 $ 569.300

- Certifico bajo la gravedad del juramento que los documentos soportes del pago de aportes obligatorios al sistema -
_ de seguridad social en salud, pensidn y ARL, son ciertos y corresponde a la liquidacién minima sobre la base de los
' ingresos provenientes del contrato, en cumplimiento del art. 18 de la ley 1122 de 2007 materia del pago sujeto a

. retencién.

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

Firma Contratistas: Firma: ( l)élm J&»{?S WW\

WIELKA YOSHIRA REYES BRAUSIN
cC: . 1.024.466.251 de Bogotd







Om"oo:ﬁn:mo: miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE >C+OF_DC_U>O_OZ DE APORTES

WIELKA YOSHIRA REYES colle c# 54 boqua e : & y
cc 10244668251 e ddonsl: 3981027 wielkareyess@grmail.com ﬂg%
FORMG: GLASE .| NOMBRE | conge | DEPARYAMENTS CIUDAD HIUNICIEID PERCDO SALUD | PRAKIDO PEMMONES R : T TOTAL A PAGAR
UNICA - CUNDINAMARCA SOACHA NO , 202602 202502 ] L., 03/03/2025-3;. | 84566840 A $526.000

Totel o Pagse | No. Atiisdos / , : ul!wnl e Totls Pagar -
P\ m‘\ wm.uo . Sedud 1 212500 212,500
. . Persion 1 . 272.000 272,000
Riaagos Laborales 1 41.500 41.600
GCF 4 [ 0
ESAP 0 (1] 1]
iCBR (] 0 0
MEN [ 9 0
SENA ] [ 0,
TOTALES 3 526.000 . 526.000

~

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion






compensar | miplanilla.com PLANILLA _z,._.mQ_~>_u> DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

cale3c#k543boquen
casa 511

Este documento esté clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién






~= Bancolombia

Sucursal Virtual
Pago PSE

&% Pago exitoso
CUS 1301184287

Comercio
COMPENSAR-OI

Fecha e
28 febrero 2025 20:56: 45

Numero de factura
84566940 _-

Descripcion del pago
MiPlanilla.com Pago Proteccmn
Social

Numero de comprobante
TR2055054287

Producto origen

Cuenta de ahorros
¥ 4105

VIGILADO

DE COLOMBIA

Referencia 1

Referencia 2
cC

- Referencia-3
1024466251 p)

:/

Valor del Pago

- $526,000

Costo de la transaccion
$0 :

28 febrero 2025 20:56:45






- ugIRWIO VP J0pesado Jesuadwo) ap aped Jod OQYAId OWO3 OpeIYISe]d 8153 OIUIWNIOP 2153

uptowRoY : YA ugismuany ‘ON IHEA upiowzjsoty "N

oofers 52218848 20210104 N zos202 . 205202 ON YHOVOS VOUVWVNIGNNO SapReng ) YOIND

YOV ¥ TVLOL Sancien3d OQORG4" | amve 0ooRR : " OIANMNM | QVANED CANNYiNVEEa 00K ..mdﬁnlzwaa o, TP zo.n..ﬁ.szwuuf

o ’ vimvid | (onveawwa) | vrmvid A STIVOCIEVEVY
v 115 €589 NISTVES
S woovnas | OMINON | QOVd vMO3d odL 20200 0v8505¥9 0BV OTYHINOXY wooewb@gealanmiiom LZOMOCE | g anbog g ¥ 9 ¢ HE0 SHATH YUHSOA VY3 152B8YPZ0H 9
& A dind YIVIO0SY P
avanes OURIWIR| YWY : : 09400 ONOAFTLL NOIDORMG - RANVANDIY FHRWON OuINON oL

- o qn_ﬂﬂmﬁma.o..opﬁ i B e BREEnS §.ﬁa3§n e .lx_

- S31¥0dV 3d NOIDVaAINDITOLNY 30 YAVYOILNI VTIINVd woo eyue|diul | hcmcsnEOOHMO






uopewloU| ap 1opeladg sesuadwon ap aued 1od OQVAIYd OUIC) Opedlyise|d 8152 03UIWNIOP 3353

STLAB8VE SZOZIE0/0L N 205202

vravid | (onviganm ¢
d.(..Saqim!SBS.___z._. 202000

$31¥0dY 30 NOIOVAINDITOLAY 30 VAVHOILNI VTINVId oo elUelCi | 1DsU2AWO0 S8






- = Bancolombia

Comprobante en linea
 Pago PSE

Pago exitoso
CUS 1326120036

Comercio
COMPENSAR-OI

Fecha
10 marzo 2025 13:23:51

Numero de factura
84891725

Descripcion del pago
~ MiPlanilla.com Pago Proteccion
‘Social |

Numero de comprobante
TR1322320036 '

Producto origen
Ahorros - Bancolombia
ek 2421

VIGILADO ey

Referencié 1

Referencia 2
CcC

Referencia 3
1024466251

Valor del Pago
$43,300

Costo de la transaccion
$o

10 marzo 2025 13:23:51
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Certificado
Bancario

Lunes, 3 de febrero de 2025

A quien pueda interesar

\

BANCOLOMBIA S.A. se permiite informar que WIELKA YOSHIRA REYES BRAUSIN identificado(a) con CC
1024466251, a la fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con el banco los siguientes productos:

Producto " | No. Producto . Fecha Apertura Estado
CUENTA DE AHORROS " | 22100022421 2019/01/24 ACTIVA

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguientes nimeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogotd - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranguilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefénicas en el
exterior: Espafia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

G

Catalina Cortés Uribe.
Gearente Servicios Contact Center & BPO.

-l . - a S






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

Julno Cesar‘ PE NALOZA

Penaloza
MACROPROCESO: APOYO Formato: . | gg:leo: A-JURCON-F
PROCESO: GESTION CERTIFICACION DE SUPERVISION CONTRACTUAL VERSION: 01
JURIDICA ’ PERSONA NATURAL -
SUBPROCESO: X . ‘ FECHA: 26/11/2021
CONTRATACION

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

CERTIFICA QUE:

~ El (la) sefior (a) WIELKA YOSﬁtﬁA REYES BRAUSIN , identificado (a) con Cédula
de Ciudadania No 1024466251 y objeto contractual de prestacion de servicios N°
CPS-0112-2025 como TRABAJADOR SOCIAL#de conformidad con la resolucion 1032
del 2024 expedida por el Ministerio de Salud y la Proteccion 1al, ejecuté las
actividades asignadas que corresponden-para el periodo del 0 DE FEBRERO DEL
2025 AL 28 DE FEBRERO DEL 2028" , corresponde a la suma de CUATRO MILLONES
SEISIENTOS MIL PESOS MICTE ($ }30/0 000) durante el cual ejecuté 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 certifica que las evidencias del desarrollo de sus actividades fueron
cargadas y verificadas en la NAS-INTRANET correspondiente.

Fa

Soacha, 04 de marzo de 2025 /

g

JM%%RTADO

COORDINADORA DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD

ELABORADO POR ~ REVISADO POR APROBADO POR
Héctor Andrés Cendales Yeni Escobar Pefialoza Maria Victori
Molano _Lider de Calidad H:rrlfer;cR?)na
Subgerente Administrativo y Julia Andrea De Avila Heredia Gerente @
Financiero : . Jefe de la Oficina Asesora de Planeacién y Gestién Interna







E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR

Petaicas PENALOZA
MACROPROCESO: APOYO CODIGO: A-JURCON-F 005
Formato:
PROCESO: GESTION JURIDICA 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) serior (a) WIELKA YOSHIRA REYES BRAUSIN , identificado con Cédula
de Ciudadania No. 1.024.466.251, ejecutd la Prestacién de Servicio segun contrato No.
CPS-0112-2025 las actividades realtzadas en el periodo del 06 DE FEBRERO DEL 2025
AL 28 DE FEBRERO DEL 2025 #durante el cual ejecutd el objeto contractual pactado y
las obligaciones del mismo de acuerdo al informe de! contratista, los documentos que asi

lo soportan y la certificacion emitida por el coordinador y apoyo a la supervision de
Equipos Basicos.

Durante el periodo de certificacion, el contratista ejecuté el 100% de las actividades
asignadas para la meta, por lo tanto, se sugiere e! pago correspondiente al valor de
$4.600.000. *

Soacha, 04 de marzo de 2025

LFO RAFAEL MIRANDA RIVERA

SUBGERENTE DE SERVICIOS DE SALUD
Supervisor del Contrato

ELABORADO POR REVISADO POR APROBADO POR
Héctor Andrés Cendales Yeni Escobar Pefialoza A —
Molzno Lider de Calidad ctora
Herrera Roa

Subgerente Administrativo y Julia Andrea De Avila Heredia
. . - 7 o Gerente
Financiero Jefe de la Oficina Asesora de Planeacién y Gestién interna







E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR
PENALOZA
MACROPROCESQO: APOYO CODIGO:A-JURCON-F 002
fFormato:

PROCESO: GESTION JURIDICA INFORME DE SUPERVISION CONTRACTUAL | version: 01
SUBPROCESO: CONTRATACION PERSONA‘ NATP RAL . FECHA: 26/11/2021

FECHA DE ELABORACION 04 de marzo de 2025

CONTRATO No. CPS-0112-2025

CONTRATISTA WIiELKA YOSHIRA REYES BRAUSIN

REPRESENTANTE LEGAL NO APLICA.

IDENTIFICACION

REPRESENTANTE LEGAL NO APLICA

IDENTIFICACION 1.024.466.251

PRESTACION DE SERVICIOS COMO TRABAJADOR SOCIAL PARA
} | REALIZAR ACTIVIDADES DE ATENCION PRIMARIA EN SALUD EN EL
MUNICIPIO DE SOACHA EN EL MARCO DE Bl.zs NORMAS VIGENTES,

MEDIANTE LA IMPLEMENTACION 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 $4.600.000

PERIODO FACTURADO 06 DE FEBRERO DEL 2025 AL 28 DE FEBRERO DEL 2025
VALOR A GIRAR $ 4.600.000

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_quupos B.’.;su:os de Salud del pgrﬁl Técnico Asistencial,
Coordinadora Jeimmy Vargas, en donde certifican que el contratista ejecuta
las obligaciones o actividades asignadas para el presente periodo a cobrar. -

Para la presente certificacidn se adjunta:

Cuenta de Cobro del contratista No CPS-0112-2025 - 1, Planilla de Pago de
seguridad social con su respectivo soporte de pago, Informe de actividadés,
OBSERVACION : Certificacion del Coordinador de Equipos Bésicos 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.

EI.ABORADO POR REVISADO POR APROBADO POR
Héctor Andrés Cendales Yeni Escobar Peialoza

Molano . . Maria Victoria Herrera

Lider de Calidad
Subgerene julia Andrea De Avila Heredia Roa
Administrativo y Gerente

. . - Jefe de 1a Oficina Asesora de Planeacion y Gestion Interna
Financiero







E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR
) PENALOZA ‘
MACROPROCESO: APOYO ' h ' CODIGD:A-JURCON;F 002
, - Formato: |
' PROCESO: GESTION JURIDICA INFORME DE SUPERVISIéN CONTRACTUAL VERSION: 01
SUBPROCESO: commfméu PERSONA NATURAL FECHA: 26/11/2021

No. DE PLANILLA DE SEGURIDAD
SOCIAL: i

Febrero: 84566940
Marzo: 84891725

FECHA DE PAGO DE LA PLANILLA:

Febrero:28/02/2025
Marzo: 10/03/2025

ASISTENCIALES EJECUTADAS

S 2nte de Servicios de Salud -

IBC: Febrero: $ $1.840.000 .
APORTE-A PENSION: Febrero: $ $294.400
APORTE A SALUD: Febrero: $ $230.000
APORTE A ARL: Febrero § $44.900
VALOR CONTRATADO $ 4.600.000
VALOR PAGADO A LA FECHA ol

BELACION DE PAGOS VALOR PARA GIRAR $ 4.600.000
SALDO POR EJECUTAR $0

NOMBRE Y CARGO DEL

SUPERVISOR.. * , . RODOLFO RAFAEL MIRANDA RIVERA

CERTIFICA ACTIVIDADES

FIRMA SUPERVISOR

'l

NOMBRE Y CARGO DELSUPERVISOR |
CERTIFICA AREA FINANGIERA

——c

DORA ESTEFANIA ACERO RUIZ

Subgerente de Administrativo y Financiero (e)

FIRMA SUPERVISOR

ELABORADO POR REVISADO POR

APROBADO POR
Héctor Andrés Cendales Yeni Escobar PeRaloza
Molano

Subgerente Lider de Calidad

Administrativo y
Financiero

Julia Andrea De Avila Heredia o
Jefe de la Oficina Asesora de Planeaci6n y Gestion Interna

Maria Victoria Herrera
Roa :
Gerente
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E.S.FE. Municipal de Soacha
Julio César Peflaloza

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

Formato
ACTA DE ENTREGA
PERSONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y
ADMINISTRATIVO DE EBS

MACROPROCESO: APOYO
PROCESO: GESTION DEL TALENTO

UMANO
UBPROCESO: ADMINISTRACION |

CODIGO: A-THAP-F 001

VERSION: 01

FECHA: 16/06/2022

1. INFORMACION GENERAL

Nombres y apellidos dél contratista que entrega WIELKA YOSHIRA REYES
BRAUSIN

1:

Area: EQUIPOS BASICOS EN SALUD

Objeto y Numero de Contrato: segin contrato No CPS 0112-2025. 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 promocion
salud y mantenimiento de la salud'y la atencién 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 proteccién social, como
el cual se suscribio el 06 de febrero del 2025 al 28 de febrero del 2025.

Motivo de la Entrega: Terminacion del Contrato: _x__ Retiro: __ Traslado: __

Fecha de diligenciamiento: 28 DE FEBRERO DE 2025

2. INFORME EJECUCION CONTRACTUAL

FECHA DE ELABORACION: I

28 de febrero del 2025
NFORME DE ACTIVIDADES

NOMBRE: WIELKA YOSHIRA REYES BRAUSIN
NUMERO CONTRATO: CPS-0112-2025

VIGENCIA DEL CONTRATO: 26 OF FEAPERT DEL 2528 &L 26 OF FEBRERT DR 2028
FECHA DE EJECUCION: ERERD DEL 2025 AL 20 CE FEIRERG DEL 2028
VAL OR TOTAL CONTRATO: 6,400,000

Tem ACTMVIDAD DESARROLLO ENECUCION |EVIDENGIA

[Realizar mapeo y cartografia social de los
territorios de abordaje

Se realiza informe de mapeo y cartografia de acuerdo a la

£ ecutado
informacion suministrada por el equipo de salud del territorio

PDF Informe de cartografia y mapeo del
EBS 04
Evidencia en carpeta en drive y la NAS

ldentificar personas no afiliadas al sistema de
salud y gestionar el tramite de afiliacion.

Se identificaron personas sin aseguramiento y se enviaron con

. . Eecutado-
trabajo Social. :

PDF Planes de cuidado
Evidencia en carpeta en drive y |a
NAS

Realizar valoracién de primer contacto de
acuerdo con |os siguientes instrumentos:

3 familiograma, APGAR familiar, Escala de

7 sobrecarga del cuidador de ZARIT y Ecomapa a las
familias caracterizadas.

Se suministro fa informacién en el plan de cuidado Eiecutado

PDF Planes de cuidado
Evidencia en carpeta en drive y la
NAS

tdentificar las condiciones de salud de los

miembros de la familia y los hogares, haciendo
uso de los dispositivos médicos asignados

Se utilizaron los disposivos médicos (equipos biomédicos) para
la identificacién de condiciones de salud

Eecutnde

PDF Planes de cuidado
Evidencia en carpeta en drive y I3
NAS

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

Revisado
Yeni Escobar Peiialoza - Lider de Calidad
lulia Andrea De Avila Heredia
Jefe de Oficina Asesora de Planeacién y Gestién Interna

Maria Victoria Herrera Roa

Aprobado .

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

E.S.E. Municipal de Soacha &

Jutio César Pefialoza A
MACROPROCESO: APOYO Formato CODIGO: A-THAP-F 001 -
ACTA DE ENTREGA

""‘::ESQ GESTION DELTALENTO PERSONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y VERSION: 01
UMANO ADMINISTRATIVO DE EBS
UBPROCESO: ADMINISTRACION FECHA: 16/06/2022

Formular el plan integral del cuidado primario
individual, familiar y comunitario con base en los
resultados de la caracterizacién, identificando y
articulando las diferentes intervenciones a
desarrollar en el sector salud y los diferentes
sectores.

Se formularon planes de cuidado

E:ecutado

PDF Planes de cuidado
Evidencia en carpeta en drive y la
NAS

identificar las prioridades de respuesta
individual, familiar y comunitaria por edad, sexo-
género, etnia, entre olras caracteristicas ’
pertinentes y por microterritorios asignado

Se identificaron las prioridades y se dio manejo

Eecutado

PDF Planes de cuidado
Evidencia en carpeta en drive y fa

NAS

Gestionar la prestacién de los servicios de salud
{promocion de la salud, educacion, prevencion de
\a enfermedad, tratamiento, rehabilitacion y
cuidados paliativos), de acuerdo con las
necesidades identificadas, realizando la
canalizacion a |as diferentes modalidades
(éxtramural, intramural en prestador primario o
complementario y telemedicina).

Se gestioné la prestacion de servicios de salud con las
canalizacones pertinentes

|E;ecutada

PDF soporte de canalizacién.
Evidencia en carpeta en drive y la
NAS

Rearzar er marcaje ae BUUIEIEIEI“JQLIU“ e 1as
cuales se evidencie fecha y hora de la actividad
con el fin de determinar los sitios que han sido
atendidos en el municipio, y

como parte de las evidencias contractuales. £l
uso adecuado del software de georeferenciacién
Gestionar el traslado a instituciones de salud de
personas que requieren remision drgente a partir
de lo identificado en a atencién en salud

No se cuenta la herramienta por el momento por ende no se
v
realizé la actividad pero se éstuvo en disposicén de hacerlo

Se identificaron las prioridades se realizé orientacion, gestion,
remision de la gestante PQR.

E;ecutadz

Eecutado

PDF Planes de cuidado
Evidencia en carpeta en drive y la
NAS

NA
Evidencia en carpeta en drive y fa
NAS

Brindar educacién para la salud e informacién
orientada a la promocién de la salud, prevencién
de la enfermedad, identificacién de signos de
alarma y adopcién de practicas de cuidado de si
mismo, de los demds y de su entorno en los
microterritorios asignados.

Se brindé educacién en salud

Eecumde

PDF Planes de cuidado
Evidencia en carpeta en drive y la
NAS

Informar a las familias sobre el portafolio de
servicjos de salud y de otros sectores de acuerdo
con sus necesidades.

Se realizd canalizacién de acuerdo a las necesidades al lugar
pertinentes

Eiecutads

PDF Planes de cuidado
Evidencia en carpeta en drive y la
NAS 4

Canalizar a la oferta de servicios brindada por
otros sectores en el territorio conforme a las
prioridades y necesidades sociales de la salud
identificadas.

se’identifico las necesidades se canalizd a otros sectores

PDF Canalizaciénes
Evidencia en carpeta en drive y {a
NAS '

. |Realizar seguimiento al acceso efectivo a los

servicios de salud y servicios brindados por los
otros sectores.

"

No se realizé seguimientos durante este mes

Eiecutade

NA ;
Evidencia en carpeta en drive y la
NAS

Joao Enrique Pinzon Pinzén - Lider de Tecnologia

Subgerente Administrativa y Financiero

Elaboré

Héctor Andrés Cendales Molano

‘ Revisado “
Yeni Escobar Pefialoza - Lider de'Calidad
Julia Andrea De Avila Heredia

Maria Victoria Herrera Roa

Aprobado

Gerente

Jefe de Oficina Asesora de Planeaci6n y Gestion Interna




E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

I-ZA .,‘:dur < ;l‘cle goa(‘l:d ‘
Jutio César Pefialoza
MACROPROCESO: APOYO Formato CODIGO: A-THAP-F 001
g ACTA DE ENTREGA ‘
PROCESO: GESTION DEL TALENTO PERSONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y VERSION: 01
UMAND " ADMINISTRATIVO DE EBS
UBPROCESO: ADMINISTRACION FECHA: 16/06/2022
‘ Realizar seguimiento al acceso efectivo a los ' \ 3 NA }
3 |servicios de salud y servicios brindados porlos  {No se realizé seguimientos durante este mes eecutds  |Evidencia en carpeta en drive y la
otros sectores. ’ NAS
Digktaliz~ar los instrumentos que sean ) Certificacion por sistamas
4 diligencTados de. ft.)rmal A el hgrrarftlenta Se digitalizé la informacion a través de la pagina google Eiecutado | Evidencia en carpeta en drive y la
que defina el Ministerio de Salud y Proteccién . |nas
Social para tal fin
Convc?car, implern{entgr y rea!izar seguimiento a . . o - ) POF Informe de abordaje por
.. |espacios de participacién social y popular por‘ Se ingreso al microterritorio a partir del contacto establecido par tecusde [EBSO04  Evidencia en carpeta en
cada una de las véredas- barrios y el EBS 004 , drive y la NAS
microterritorios abordados por el equipo
ealigsir teiealelevmumedorm o prisrigjaces ¥ No se cuenta con pruebas rapidas por o que no se realizé la NA

eecuede | Evidencia en carpeta en drive y la
NAS

8 necesidades en la poblacion de jos

. v i actividad pero se estuvo en disposicén de hacerlo
microterritorios asignados.

PDF Acta de asistencias que incluya
registro fotografico

Evidencia en carpeta en drive y la
NAS

Asistir y participar activamente en brigadas,
17 |jornadas de salud y demas actividades
programadas. g &

Se asistio a jornada manos alimentarias en ducales |
Eiecutade

El contratista debera entregar de manera . i
oportuna segun las fechas estipuladas por la '
referente del programa, cronograma de ’ -
actividades, plan de trabajo mensual, los
productos realizados en campo, bases de datos ¥
retroalimentacién de casos y/o a la persona
encargada de consolidar la informacion y
seguimiento al plan de cuidado familiar y a su
respectiva canalizacion.

Se articulé de manera oportuna las actividades ejecutadas y se Certificacion referente
suministré la informacion en el momento indicado i coordinadora EBS

Realizar actividades del plan de gestién

documental como son: organizacién, foliacion y .
conservacion de la documentacién que tienea  |Se entrega informacién teniendo en cuenta lineamientos de Certificacién referente
cargo de acuerdo a‘los lineamientos exigidos, gestién documental e coordinadora EBS
cumplir con cada uno de los procesos frente al

manejo de la informacién y consofidacién.

Asistir a cada una de las capacitaciones, - PDF A d
s . ” s S . . ctas de asistencias
socializaciones e induccion frente 3 los cambios  |Participé de las reuniones convocadas el dia 17 de febrero

: . . " ecutade  |Evidencia en carpeta rivey |
del proceso que requiera ser compartido por (primer respondiente) . : 9 peta en drive y la

- parte de la referente. NAS
. Elaboré . Revisado
Joao Enrique Pinzdn Pinzén - Lider de Tecnologia Yeni Escobar Pefialoza - Lider de Calidad . -Apr?bado
_ Héctor Andrés Cendales Molano : Julia Andrea De Avila Heredia ! A Wetarid Hecrem Boa
Subgerente Administrativo y Financiero Jefe de Oficina Asesora de Plaheacion y Gestidn Interna Grrente




E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA
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£.5.€. Municipal de Soacha

Julio César Pefialoza :
MACROPROCESO: APOYO Formato | CODIGO: A-THAP-F 001
; ACTA DE ENTREGA '
PEOGESDYGESTION DELTALENTO PERSONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y VERSIGN; 0L
UMANO ADMINISTRATIVO DE EBS
UBPROCESO: ADMINISTRACION - FECHA: 16/06/2022

=2

oportunidad y

suficiencia documental a través de:

caracterizacion del individuo, plan de cuidado

familiar — priorizacién ! )

del individuo y/o familia, canalizacién efectiva, . . : 3 | Certificacion referente
e Se entrega la informacion con calidad, oportunidad y suficiencia jeecurdo

activacion de rutas, base de datos y uso de -

aplicativos

segun lo estipulado por la ESE municipal Julio

Cesar Peftaloza y el Ministerio de Salud. para las

coordinadora EBS en drive y [a nas

acciones
o . : ; .

Clausula verde participar de las actividades de
gestion ambiental y poner en practica el
contenido de las capacitaciones de manejo : N . " Y NA
: X L. No fui convocado a espacios verdes pero estuve en disposicién X . .
integral de residuos, conductas basicas de . Eecutads |Evidencia en carpeta en drive y la

y . L 1 oo . de hacerlo o .
bioseguridad, limpieza y desinféccion, hospital " NAS
verde y todas aquellas que surjan en el desarrollo
;2 |de sus actividades

Se realiza apoyo atencion a pqr el dia 11 de febrero del 2025,

Las demas Actividades que le sean asignadas seguimiento de la misma el dia 14 de febrero del 2025 ¥ PDE Evidencia en
durante el mes y estén acordes con la naturaleza |identificacion y caracterizacion de los habitantes que viven Esecutado carmets en drive y la NAS
del objeto contractual alrededor de el edificio ubicado en carrera 2 este diagonal 15 ¢ P Y

03 barrio san antonio

3. INFORME DETALLADO
31RecursoHumano Si | [ No | X | En caso de ser afirmativo relacionarlos:

32 Relacion de base de datos utilizados 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 informacion confidencial de las diferentes areas, relaciono usuarios que me asigno el
departamento de Tecnologia y/o demas departamentos:

USUARIO: WIELKAREYES6@GMAIL.COM E CLAVE: WM1024466251*

3.3 Relacién de los comités en los cuales participa como miembro o delegatario:

NINGUNO - :

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

Chaleco brigadista: ___

Inventarios: Sli: NO:

Otros: CHAQUETA-GORRA.

Elaboré Revisado Aprobado
loao Enrique Pinzon Pinzén - Lider de Tecnologia Yeni Escobar Peiialoza - Lider de Calidad Maria Victoria Herrera Roa
Héctor Andrés Cendales Molano Julia Andrea De Avila Heredia Gerente
Subgerente Administrativo y Financiero Jefe de Oficina Asesora de Planeacion y Gestion Interna
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Julio César Pefialoza

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

MACROPROCESO: APOYO

K PROCESO: GESTION DEL TALENTO

UMANO
UBPROCESO: ADMINISTRACION

Formato
‘ACTA DE ENTREGA

PERSONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y

ADMINISTRATIVO DE EBS

CODIGO: A-THAP-F 001

VERSION: 01

FECHA: 16/06/2022

4. RELACION DE DOCUMENTACION ENTREGADA

Relacion de documentos y archivos institucionales que se entregan

(1) Descripcion

(2) Formato

(3) Unidad

(4) Cantidad (5) Folios

PLANES DE CUIDADO

Magnético

Digital

100 100

(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 descripcién de la
primara columna (5) Anotar el nimero total de folios contenidos en cada unidad de conservacion

escrita.
Quien Entrega Quien Recibe Testigo
Nombre Nombre Nombre
WIELKA YOSHIRA REYES JEIMY VARGAS JEIMY VARGAS
BRAUSIN
Cargo/Actividad Cargo/Actividad Cargo/Actividad
TRABAJO SOACIAL | COORDINADORA EQUIPOS BASICOS DE COORDINADORA
Equipos Basicos SALUD EQUIPOS BASICOS DE
~ SALUD
Firma Firma. Firma

WRIRSH (2421 Ryeum)

O\@e auwu U

5@%\ /

Elaboré

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

Revisado
Yeni Escobar Pefaloza - Lider de Calidad
Julia Andrea Dé Avila Heredia
Jefe de Oficina Asesora de Planeacién y Gestion Interna

Aprobado
Maria Victoria Herrera Roa
Gerente




E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

E.S.E. Municipal de Soacha
Julio César Pefialoza

MACROPROCESO: APOYO Formato CODIGO: A-THAP-F 001
; ACTA DE ENTREGA
""‘::E;Q GESTION DEL TALENTO . PERSONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y VERSION: 01
UMANO ADMINISTRATIVO DE EBS
'BUBPROCESO: ADMINISTRACION : FECHA: 16/06/2022

VISTO BUENO

En la Ciudad de Soacha, el dia 28 dei mes de FEBRERO 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 WIELKA YOSHIRA REYES BRAUSIN mayor de edad, identificado

con la CC 1.024.466.251, con contrato nimero CPS-0112-2025 cuyo objeto es prestacion de
servicios profesionales para realizar actividades de atenciéon primaria en salud en el
municipio de Soacha en €l 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‘atencién individual colectiva y comunitaria de conformidad con la 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 la Institucion:

UL

E >/ . *
LFO RAFAEL MIRANDA' =~ 4. DEGO SIERRA
Supervisor del Contrato. Auxiliar Administrati e Almaceén.

Firman,

o //

5 GHARLES GONZALEZ

Referente de/Gestion Documental.

c:
5@(4{%4 gggw4>
JEIMY VARGAS

Coordinadora de Equipos Basicos de Salud.

SE LUIS PRADO HERRENO
Referente de Tecnologia.

X
Elaboré Revisado, '
g . g ; ) - ; ; Aprobado
Joao Enrique Pinzén Pinzon - Lider de Tecnologia |- Yeni Escobar Pefialoza - Lider de Calidad MaiFa Victdrks Herrera Roa
5 . 5 . . ia Victor rr ]
_ Héctor Andrés Cendales Molano : Julia Andrea De Avila Heredia Gerent era
Subgerente Administrativo y Financiero Jefe de Oficina Asesora de Planeacién y Gestion Interna e




Fecha: martes, 11 de marzo de 2025

inesess  E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA
Penslozs " 832.001.794 - 2 ‘
CUENTA POR PAGAR: 16407 o -
¢ i S
Estado: Confirmado P bv U
Fecha de laCXP: 11/03/2025 .
Tercero: Cédula de ciudadania - 1024466251 - WIELKA YOSHIRA REYES BRAUSIN C \
Proveedor: 1024466251 - WIELKA YOSHIRA REYES BRAUSIN ( e
Cuenta contable: 24905401 - HONORARIOS :
Disponibilidad: 169 Compromiso: 187 Obligacién: 430
Factura: DS0000010216 Fecha: 11/03/2025 Plazo:
Valor: $4.554.000

Valor en letras: CUATRO MILLONES QUINIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

Observaciones: CxP Generada Desde Inventarios (Comprobante de Entrada #00000000010828)

Contrato No. 112 Pago prestacién de servicios profesionales como complementarios para realizar actividades de atencién
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: 0112 de 2025

Detalle compromiso:

Detalle comprobante:

CONCEPTOS
Cuenta contable Base Centro de costos lNaturaleza Valor
203 - SMC-
SERVICIOS
266 73130218 - SERV. RES. 1032 DE 2024 DEL MSPS AMBULATORIOS - Debito $4.600.000,00
PROMOCIO,N Y
PREVENCION
079 24362709 - SERVICIOS (RETEICA) 10 X MIL $4.600.000,00 Credito $46.000,00
CUOTAS
N° Cuota Fecha de vencimiento Valor
1 11/03/2025 $4.554.000,00
Codigo y nombre det rubro Codigo y nombre del tipo de gasto Valor

$0,00

1

T v v
ELABORO: MAIRA }XATERIN MOLINA RUBIO

O

Reporte: PGRPCxP Pagina 3/18 Usuario: AD1023362964
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ESE.
Municipal de Soacha

Julio César
Penaloza

Estado:
Fecha:

CDP:

RP:
Tercero:
Documento:

Observaciones:

Fecha Actual : martes, 11 marzo 2025

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA
832001794

OBLIGACION
430

Confirmado

11/03/2025 11:38:49 a. m.

169

187

1024466251 - WIELKA YOSHIRA REYES BRAUSIN

00000000010828

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: 0112 de 2025

RUBROS
Cadigo Nombre Recurso Tipo de Gasto Valor Debito Credito Total Final
RESOLUCION 1032 DE 2024|001 - RECURSOS _ |2.4 - GASTOS DE
24.5.02.09.06 EQUIPOS BASICOS MINSALUD [CORRIENTES OPERACION §aB00.000 50 $0 $4:600.000
Total Obligacion : $4.600.000 $4.600.000
Pagina 4/18

Nombre reporte : PSRPGObligacion

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

Usuario: AD1023362964
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Fecha Actual : miércoles, 12 marzo 2025

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

E.S.E.
Municipal de Seacha 832 001 794 - 2
é‘élr."glgggar CARRERA 2 # 12 - 38 SAN MARCOS
TEL: 729 39 22
COMPROBANTE DE EGRESO
Ndmero : 000000000017869

Estado : Confirmado
Fecha del Egreso : 12/03/2025 4:36:40 p. m.
Beneficiario: 1024466251 REYES BRAUSIN WIELKA YOSHIRA
Valor: 4554000,0000
Valor en letras: CUATRO MILLONES QUINIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
Detalle : EBS RES 1032 - 2024 CTA FEBRERO 2024 CTO 112

DATOS DEL PAGO EN CHEQUE
Banco: BANCOLOMBIA

Numero : Consignar : 03/12/2025 Impuesto X Mil : $0,00
DETALLE DEL MOVIMIENTO
CONCEPTO CUENTA DEBITO CREDITO
BANCOLOMBIA 22100006162 - RESOLUCION 1032 -2024 - 7205 11100623 $0,00 $ 4.554.000,00
HONORARIOS 24905401 $ 4.554.000,00 $ 0,00
FACTURAS AFECTADAS
Factura Valor Factura Valor Factura Valor
DS0000010216 $4.554.000,00
ORDEN DE PAGO GENERADA
Consecutivo Fecha Rubro Nombre Recurso Valor
RESOLUCION 1032 DE
463 20250312 2.4.5.02.09.06 2024 EQUIPOS BASICOs 001 - RECURSOS $ 4.600.000,00
CORRIENTES
MINSALUD
Elaboré. :AD1073691569 DORA ESTEFANIA
ACERO RUIZ
Nombre reporte : TSRPComprobanteEgresoCheque Usuario Id. :AD1073691569

LICENCIADO A: [EMPRESA DE SALUD E.S.E. DEL MUNICIPIO DE SOACHA] NIT [832001794-2]






= Bancolombia

;RECAUDO&

Sucursal Virtual Empresas

Empresa: EMP. DE SALUD SOACHA Nit: 832001794
Usuario: DORA ESTEFANIA ACERO RUIZ

13 de Marzo de 2025 3:01:29 PM
Direccién IP: 152.200.137.154

Su dltima entrada a la Sucursal Virtual Empresas fue el: jueves, 13 de marzo de 2025 - 2:12 PM

Consulta de Lotes

A continuacidn, podra consultar el detalle del lote de pagos. Si envié el lote en forma SAP 6 PAB

tiene el formato FIL debe presionar el icono "Guardar” para consultar el estado de cada pago.

éﬁg Te invitamos a actualizar el estado del lote a un estado Final, a través de la opc
seleccionar el lote y actualizarlo mediante el botén "Actualizar Lote"

Informacion del Lote

Estads ca Registros

B & ®

, presione el botén "Actualizar Registros". Si el lote enviado

ién "Estado de transacciones/Histérico”, debes
ubicado en la parte inferior de la pantalla.

Exitosos 1 D
Tipo de Pago: PAGO DE NOMINA
Nombre del Pago:  WIELKAREYES Bendientes 0]
Cuenta a Debitar: 221-000061-62 - Ahorros Rechazados | 0 C]
Nit de la Cuenta: 832001794
. Otros 0 D
Nombre de la Cuenta: EMP. DE SALUD SOACHA
Valor Total:  4,554,000.00 Tados 10
Namero Total de Registros: 1
Fecha de Creacién del Lote: 12/03/2025 Bﬁsqueda de Registros
Fecha de Aplicacién: 12/03/2025
Nombre Beneficiario
Fecha de Envio: 12/03/2025
Namero de Secuencias I Identificacion Beneficiario
Fecha Efectiva (dd/mm/aaaa): 12/03/2025 Producto Beneficiario
. Orden de pago recibida, en proceso de
Estado:  oifeacion ' Valor
Nro, Codigo Descripcidn Identificacion Producto
Todas D _ Mambre Baneficiarin Valor Entidad Tipo Products
Registra] Transaccion Transaccién Beneficiaoric Benaficiario
[E8Y D 1 OKA ABONADQ EN BANCOLOMBIA, WIELKA YOSHIRA REY 1024466251 | 22100022421 4,554,000.00 | BANCOLOMBIA AHORROS
< PROVENIENTE DE CLIENTE







