
 

CUENTA DE COBRO No. 001_ 
 
 

E. S. E. CENTRO DE SALUD JUAN SOLERI 
(EL GUACAMAYO - SANTANDER) 

NIT: 804.007.611-9 
 
 
 

DEBE A: 
 

 

NORIS MARIA PEREZ CASTELLANOS 

C.C. No 30.008.861 

 

POR CONCEPTO DE: Primer Pago Parcial por Prestación de Servicios No. ESECSJS-
048 de 2025, cuyo objeto es “Prestación de servicios profesionales como contadora 
publica de la ESE Centro de Salud Juan Soleri, del municipio de El Guacamayo - 
Santander”, según texto de la minuta contractual. 

 

PERÍODO DE COBRO:  
Desde: 

DIA MES AÑO 

01 04 2025 

Hasta: 

DIA MES AÑO 

30 04 2025 

 
 
LA SUMA DE:  UN MILLON NOVECIENTOS MIL PESOS MCTE ($1.900.000.oo). 
 

 
 
Dada en El Guacamayo (Santander), a los treinta (30) días del Mes de abril de 2025 
 

 
 
 
 
 
 

_______________________________________ 
NOMBRE: NORIS MARIA PEREZ CASTELLANOS 

C.C. No. 30.008.861 
CONTADORA PUBLICA 

Contratista 
 
 



INFORME NO. 01 DE 2025 
 

INFORME DE GESTION Y EJECUCION DE ACTIVIDADES CONTRACTUALES 
 

 
  

FECHA DEL INFORME:  

DIA MES AÑO 

30 04 2025 

 
 

PERIODO INFORMADO: 
Desde: 

DIA MES AÑO 

01 04 2025 

Hasta: 

DIA MES AÑO 

30 04 2025 
 

TIPO DE CONTRATO: 

CONTRATO PRESTACIÓN DE SERVICIOS  

DATOS GENERALES DEL CONTRATO OBJETO DEL PRESENTE INFORME 

 
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. ESECSJ-048-2025  
 
CONTRATANTE: E. S. E. CENTRO DE SALUD JUAN SOLERI 
 
CONTRATISTA: NORIS MARIA PEREZ CASTELLANOS 

OBJETO DEL CONTRATO: “PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO 
CONTADORA PUBLICA DE LA ESE CENTRO DE SALUD JUAN SOLERI, DEL MUNICIPIO 
DE EL GUACAMAYO - SANTANDER”. 

 
SUPERVISOR: DANIELA VELASCO BERNAL 

VALOR DEL CONTRATO INICIAL: $ 5.700.000.00 
 
FECHA ACTA DE INICIO: 07 DE ABRIL DE 2025 
 
PLAZO INICIAL: TRES (03 MESES 
 
FECHA DE FINALIZACIÓN INICIAL: 30 DE JUNIO DE 2025 
 

ACTIVIDADES REALIZADAS DURANTE EL PERIODO INFORMADO 

Durante el Período informado, el suscrita realizó las siguientes actividades en cumplimiento del objeto 

contractual: 

ÍTEMS 
DESCRIPCIÓN DE OBLIGACION 
CONTRACTUAL 

FORMA COMO SE EJECUTO EVIDENCIA 

1 

Apoyar, redactar, completar, 
corregir, firmar y coadyuvar la 
presentación de informes 
financieros de la E.S.E., ante los 
entes de control como la 
Contraloría General de la 
Republica, Contraloría 
Departamental de Santander, 
Secretaria de Salud Departamental 
de Santander, la Contaduría 
General de la Nación, la 
Superintendencia Nacional de 
Salud y el Ministerio de Salud y 
Protección Social entre otros, 
Durante la vigencia del contrato. 

Revisión de la información contable y 
presupuestal correspondiente al mes de 
abril. 
 
Realizar la liquidación de los funcionario 
de la ESE. 
 
 
 
 

Información 
reposa en el 
sistema 
contable y 
presupuestal 
de la ESE 
 
 

2 

Elaborar, apoyar, redactar, 
complementar, corregir y 
coadyuvar la presentación de 
respuestas a los requerimientos 0 
solicitudes que sobre todo tipo de 
informe o carácter financiero 
realicen a La ESE los entes de 
control o entidades estatales o 
privadas que los requieran 

Elaboración y cargue a la 

Superintendencia Nacional de Salud del 

formato FT025 Facturación, a la página 

Supersalud del informe del mes de marzo 

de 2025 

Elaboración, preparación y cargue de la 

información contable y presupuestal 

Se anexa 
soporte 
 
 
 
 



solicitada por los entes de control y 

vigilancia  

• contaduría General de la Nación,  

• Contraloría General de la Nación 

• Contraloría Departamental,  

• Superintendencia de Salud,  

• Ministerio de la Protección Social, 
SIHO 

Elaboración y cargue del formato FT004 

correspondiente a las cuentas por pagar, 

a la página de la Superintendencia 

Nacional de Salud. 

Elaboración y cargue del formato FT004 

correspondiente a las cuentas por pagar, 

a la página de la Superintendencia 

Nacional de Salud. 

Reporte a la Superintendencia de salud de 

los formatos: FP001, FP002, FP003 

Diligenciamiento del libro fiscal solicitado 

por la Contraloría Departamental de 

Santander 

Asesoría en las modificaciones del 

presupuesto de la entidad y sustentación 

ante la Junta Directiva de la ESE 

3 

Preparación y presentación de los 
estados contables de balance 
general y actividad financiera, 
economía social, en forma 
trimestral a la Contaduría General 
de la Nación y demás Organismos 
Públicos que ejerzan inspección, 
control y vigilancia y aquellos que 
10 requieran, en los plazos fijados 
para tal fin 

Consolidación de la información trimestral 

enero – marzo de 2025 

 

Elaboración de conciliaciones bancarias 

 

 

4 

Orientación para la elaboración de 
los informes de tesorería que se 
deban rendir a la Contraloría 
Departamental 

Cargue del informe mensual de la deuda 
pública a la página de la Contraloría 
Departamental de Santander 

Se anexan 
soportes 

5 

Realizar las gestiones pertinentes 
ante los organismos de vigilancia y 
control cuando se requiera por 
asuntos propios de la asesoría 
contable que se presta: 
Contraloría, DIAN, Contaduría 

  

6 

Apoyar y asesorar la elaboración 
del Presupuesto general de Rentas 
y Gastos 0 sus modificaciones 
Presupuestales 

 Se anexan 
soportes 
Documentos 
reposan en la 
E.S.E 

7 

Garantizar que los estados 
financieros reflejen en forma 
razonable la situación financiera 
de la entidad 

Elaboración de los estados financieros. Se anexan 
soportes 



8 

Realizar y enviar oportunamente 
los informes requeridos por 
diferentes entes de control 

Cargue del informe del sismed, resolución 
256, resolución 2175 
 
Cargue de los informes correspondiente a 
los equipos básicos en la plataforma del 
SISPRO 

 

9 

Velar porque se dé un eficiente uso 
de los recursos y cumplimiento a la 
normatividad legal que rige la 
Entidad, evitando que se generen 
perdidas por sanciones legales i 
deficiencia de control interno 

Asesoría en lo relacionado con el registro 
de las operaciones contables, manejo de 
ingresos y gastos 

 

10 

orientar el registro contable de las 
transacciones dentro del marco de 
las normas y principios de 
contabilidad generalmente 
aceptadas en Colombia y las 
normas específicas del La 
Supersalud y el Ministerio de 
Protección Social 

Atención personalizada, telefónica y 

sistematizada de las consultas contables, 

presupuestales y financieras relacionadas 

con el giro normal de las actividades de la 

ESE. 

 

 

11 

Orientar mediante la presentación 
de conceptos e informes 
oportunos la toma de decisiones 
administrativas enfocado al 
mejoramiento de la ESE 

Asesoría en la ejecución de los recursos de 
Equipos Básicos 

 

12 

verificar la existencia, 
conservación e integridad de los 
documentos que soportan las 
diferentes transacciones 

  
 

13 

realizar mensualmente una 
revisión a los documentos que 
soportan el movimiento de las 
transacciones realizadas por la ESE 
al igual que su respectivo registro 
en los libros (Existencia, 
integralidad, valuación, corte, 
presentación y revelación 

Revisión de la información financiera y 
presupuestal correspondiente al mes de 
abril de 2025 

Información 
reposa en el 
sistema 
contable y 
presupuestal 
de la ESE 

 

APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD. 

Se demuestra el cumplimiento de las obligaciones contractuales, así como con el pago de las planillas al sistema 
de seguridad social integral según corresponde, adjuntando copia de los soportes de pago. 
 

VALOR A CANCELAR 

HONORARIOS 

BASE COTIZACION 

CONTRATISTA 

PERIODO No. PLANILLA: 

$1.900.000 $4.500.000 ABRIL DE 2025 33236164 

OPERADOR FECHA DE PAGO: TOTAL PLANILLA 

ASOPAGOS 2025/04/30 $1.306.000 

TIPO ADMINISTRADORA ENTIDAD VALOR APORTES 

EPS SALUD TOTAL $562.500 

AFP COLPENSIONES $720.000 

ARL POSITIVA   $23.500 
 

ANEXOS Y DOCUMENTOS DE SOPORTE DEL PRESENTE INFORME 



 
Al presente informe, anexo los siguientes documentos como soporte: 
 
1. Las Evidencia del cumplimiento de las actividades realizadas durante el período informado, reposan en archivo 
de la ESE. 
 

2. Copia de la Planilla de Pago de los Aportes al Sistema de Seguridad Social Integral mes de abril 2025. 
 

3. Cuenta de Cobro No. 004 de fecha treinta (30) días de abril de 2025. 

VALOR A PAGAR QUE SE SOPORTA CON EL PRESENTE INFORME 

Valor total del Contrato                                                       $5.700.000.00 
Valor Pago soportado con en este informe                            $1.900.000.00 
 
 

 

Elaborado por, 
 
 

 
 
NOMBRE: NORIS MARIA PEREZ CASTELLANOS 
C.C. No. 30.008.861 
CONTADORA PUBLICO 
Contratista 

 
 

ANEXOS  
REGISTRO FOTOGRAFICO 

 
 
 

 
 



 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



SAN JUAN SOLERI-GUACAMAYO 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 
 

 



 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



RAZÓN SOCIAL :

IDENTIFICACIÓN:

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

FECHA GENERACIÓN REPORTE:

PERÍODO PENSIÓN:

PERÍODO SALUD:

NÚMERO PLANILLA:

REFERENCIA DE PAGO (PIN):

TIPO DE PLANILLA:

FECHA DE PAGO:

ENTIDAD DE PAGO:

NORIS MARIA PEREZ CASTELLANOS

CC-30008861

0

0

2025-04-30

2025-04

I

33236164

2025-04

33236164

2025-04-30

BANCOLOMBIA

FECHA LÍMITE DE PAGO: 2025-05-15

TOTAL COTIZANTES: 1

CÓDIGO
ENTIDAD NIT NOMBRE NÚMERO

AFILIADOS
TOTAL

INTERESES
VALOR PAGAR
SIN INTERESES VALOR PAGAR FONDO

SOLIDARIDAD
 FONDO

SUBSISTENCIAIBC

EPS002 800130907 SALUD TOTAL 1 $ 0 $ 562.500 $ 562.500$ 0 $ 0$ 4.500.000

25-14 900336004 COLPENSIONES 1 $ 0 $ 720.000 $ 720.000$ 0 $ 0$ 4.500.000

14-23 860011153 POSITIVA 1 $ 0 $ 23.500 $ 23.500$ 0 $ 0$ 4.500.000

$ 1.306.000Total a pagar $ 1.306.000$ 0$ 0 $ 0

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 16/06/2025



El Guacamayo Santander, Treinta (30) de abril de dos mil veinticinco (2025) 
 
 
 
 
Señores 
E. S. E. CENTRO DE SALUD JUAN SOLERI  
(El Guacamayo, Santander) 
 
 
 
 
 

REF: AUTORIZACIÓN PARA TRANSFERENCIA 
 

 

 

 

Cordial Saludo. 

 

NORIS MARIA PEREZ CASTELLANOS, mayor de edad e identificada con Cédula de 

Ciudadanía No. 30.008.861 de Contratación (S), mediante este escrito, me permito 

AUTORIZAR para que realicen el Pago correspondiente a la Cuenta de Cobro No. 001 de 

fecha treinta días (30) del mes de abril de dos mil veinticinco (2025), respecto al Contrato 

de Prestación de Servicios No. ESECSJS-048 de 2025, a través del sistema de transferencia 

a la siguiente Cuenta Bancaria, de la cual SOY TITULAR: 

 

CLASE DE CUENTA Ahorros 
BANCO Banco Bancolombia 

NUMERO No. 09094247095 

 

 

 Atentamente, 

 
 
 
 

_______________________________________ 
NORIS MARIA PEREZ CASTELLANOS 

CC.  30.008.861 de Contratación  
Cel: 3118124330 

 

 


